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RESUMO

As inflamacgdes umbilicais em bezerros neonatos sdo comuns em propriedades de bovinos,
gerando um grande prejuizo financeiro e afetando o bem-estar animal. Quando diagnosticadas
precocemente € possivel reverter esse quadro com um bom resultado, porém a profilaxia dessas
enfermidades é um fator de grande importancia para evitar que surjam nas fazendas. No manejo
do bezerro recém-nascido, a profilaxia do umbigo é um procedimento simples, porém
extremamente importante. A utilizacdo de produtos antissépticos para a profilaxia de afec¢des
umbilicais é conhecida, porém ainda falta no mercado um recipiente adequado e voltado para
armazenamento desses produtos, de maneira a preservar sua eficacia (protecéo contra raios UV)
e que no momento da aplicacdo ndo causem desperdicio. O objetivo com o presente trabalho,
foi desenvolver um recipiente para armazenamento de produtos antissépticos, assim como
estabelecer um Procedimento Operacional Padrdo (POP) e um fluxograma, utilizados na
profilaxia e apoio ao diagndstico dessas condi¢Bes clinicas, promovendo a reducdo das
ocorréncias e caso ocorram, que haja uma rapida percepcdo da mesma, com a busca de auxilio

médico veterinario, permitindo o diagndstico e o tratamento.

Palavras-chave: Cicatrizacdo; coto umbilical; ruminantes.



ABSTRACT

Umbilical inflammations in newborn calves are common on cattle properties, generating great
financial losses and affecting animal welfare. Lately, it is possible to reverse this situation with
a good result, but the prophylaxis of these diseases is a factor of great importance to prevent
them from appearing on farms. When managing newborn calves, navel prophylaxis is a simple
but extremely important procedure. The use of antiseptic products for the prophylaxis of
umbilical disorders is known, however there is still a lack of suitable and targeted containers
on the market for storing these products, in order to preserve their effectiveness (protection
against UV rays) and which at the time of application reduce the waste. The objective of the
present work was to develop a container for storing antiseptic products, as well as to establish
a Standard Operating Procedure (SOP) and a flowchart, used in prophylaxis and support for the
diagnosis of these clinical conditions, promoting the reduction of occurrences and cases
occurring, so that there is a speed of the same way, with the search for veterinary medical
assistance, allowing perception and treatment.

Key-words: Healing; umbilical stump; ruminants.
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1. INTRODUCAO

A criacdo de bezerros neonatos de forma intensiva, como se vé€ principalmente em
criacdes leiteiras, é uma atividade complexa, pois demanda atencdo e técnicas de manejo
adequadas, a fim de diminuir as taxas de doencas e mortalidade. Fatores como a cura de umbigo,
alimentacdo, desmame, instalagdes adequadas e vacinagdo sao importantes para garantir a satide
destes animais (Spadetto, 2013).

O maior indice de mortalidade de bovinos se apresenta na fase de cria, devido ao bezerro
ter maior vulnerabilidade, principalmente no primeiro més de vida (Gémez, 2008), sendo que
50% das perdas ocorrem nas primeiras 24 horas apds o nascimento (Laster & Gregory 1973) e,
ao final do primeiro més estes valores podem atingir até 84% (Khan & Khan 1991).

O corddo umbilical durante a vida fetal € a via de comunicacéo entre o feto e a mae,
levando sangue materno rico em nutrientes e oxigénio e eliminando os catabdlitos do feto. Apds
0 nascimento, perde totalmente sua fungdo e em poucos dias a artéria e as veias utilizadas na
comunicacdo materno-fetal fecham-se, assim como o Graco (estrutura tubular que liga a bexiga
ao alantdide durante o desenvolvimento fetal), que juntamente aos musculos dessa regidao unem-
se, constituindo uma massa muscular (Fenger, 2000; Radostits et al., 2002; Marques et al.,
2010; Faria et al., 2013; Sturion et al., 2013).

Até que ocorra sua cicatrizacdo total, 0 umbigo pode ser uma porta de entrada para
varios agentes causadores de diversas enfermidades, e caso 0 umbigo nao seja adequadamente
curado, pode infeccionar e provocar onfalite, onfaloflebite, onfaloarterite ou ainda, a infeccéo
do draco (o que muitas vezes impedira a cicatrizacdo, levando a consequéncias como hérnias
umbilicais e Uraco patente ou persistente), facilitando a ascendéncia de microrganismos
(Fenger, 2000; Radostits et al., 2002; Faria et al., 2013; Sturion et al., 2013) para a circulagdo
geral, podendo resultar também em abcessos hepaticos, poliartrite e sepse.

Em casos de Uraco persistente, ndo ocorre oclusdo do mesmo, permanecendo a
comunicacéo direta entre o ligamento umbilical mediano com a bexiga, promovendo um coto
umbilical sempre imido ou o gotejamento de urina através do umbigo, favorecendo desta forma
0 estabelecimento de infeccdo locais e ascendentes, que podem comprometer outras estruturas
e sistemas (Torquato, 2018).

A onfalite é a inflamacéo das estruturas externas do umbigo, principalmente em animais
de 2 a 5 dias de idade. Os neonatos apresentam anorexia, depressdo e febre, dor a palpacéo e
aumento de volume do umbigo (Radostits et al., 2002). Podem ser difusas (flegmonosas) com
os sinais de inflamacdo de dor, calor, rubor e volume aumentado; ou podem ser circunscritas
(apostematosa), formando abscesso encapsulado ou geralmente fistulado com drenagem de pus
(Figueirédo, 1999).
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A onfaloflebite consiste na inflamacédo das veias umbilicais, podendo acometer apenas
as partes distais do umbigo ou se estender até o figado promovendo abscessos, dependendo da
extensdo do processo inflamatorio (Silva et al., 2001).

As onfaloarterites sdo menos comuns, 0s abscessos surgem ao longo do percurso das
artérias umbilicais (Radostits et al., 2002). Possui ainda uma condigdo de agravamento das
inflamacdes umbilicais, quando ocorre a poliartrite, que € uma patologia frequente nos
neonatos, sendo provocada por varios agentes como o Actynomices israelli, Escherichia colli,
Streptococcus sp., Salmonella sp., Mycoplasma sp., Staphylococcus sp. A causa primaria € a
falta de higiene na regido umbilical dos recém-nascidos ou uma ineficiente imunidade passiva
produzida por ingestdo insuficiente ou tardia do colostro. A principal via de entrada da infec¢éo
é aumbilical, e em alguns casos pode ser a digestiva, produzindo nos dois casos uma septicemia,
chegando, por via sanguinea a articulacdo, causando artrite (Riet-Correa, 2006).

A hérnia é a protrusdo total ou incompleta de um 6rgéo, através de uma falha na parede
da cavidade anatdmica onde estéa situado o 6rgdo. Grande parte das hérnias envolve a protrusao
de contetdos abdominais através de parte da parede abdominal, do diafragma e do perineo. As
hérnias tém origem congénita quando se referem ao problema j& evidente no nascimento,
porém, pode ser que ndo ocorra a herniacdo. Ja a hérnia adquirida, ocorre em alguma fase da
vida apds o nascimento e pode ser originada por traumatismos, procedimentos cirurgicos e
degeneracdo (Read; Bellenger, 2007).

S&o varios os protocolos recomendados para a pratica de cura de umbigo, utilizando
concentracOes diferentes de iodo diluido e até clorexidina (Reis et al., 2009). Nos rebanhos
leiteiros, o protocolo mais usado consiste na imersdo do corddo umbilical em uma solucéo a
base de iodo entre 7 a 10%, repetindo o procedimento duas vezes ao dia, até a mumificacao do
coto (Oliveira et al., 2007; Silva et al., 2015), porém bibliografias mais recentes recomendam
que e 0 mesmo seja mergulhado por 30 segundos em solucdo de iodo a 10%, repetido ap6s 12
h. A partir do segundo dia de vida, a cura sera feita com iodo a 5%, duas vezes ao dia, durante
trés dias. Apos esse periodo, a cura passara a ser feita apenas uma vez ao dia, até a deiscéncia
completa do coto umbilical (Gomes et al., 2021).

O iodo é um agente bactericida, bacteriostatico e fungicida e sua acdo na cura do umbigo
é influenciada por condi¢cBes ambientais, como a quantidade de material organico e o grau de
desidratacdo necessaria. A solucao deve ser armazenada com a tampa fechada, protegido da luz
e do calor (Moriya & Maodena, 2008) ja que € volatilizado pela acdo dessas condicGes
ambientais (Bernada, 2004).
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Nas praticas a campo em propriedades rurais, varias formas de uso e aplicacédo de iodo
para a cura de umbigo séo vistas, dentre elas, as mais usuais sao o uso dos frascos tipo spray,
que muitas vezes ndo sdo de cor ambar e ndo promovem a cura correta dos umbigos, ja que
conforme Figueirédo (1999), é ideal que o umbigo fique embebido no iodo a 10% durante 20
segundos, pelo menos duas vezes ao dia. Frascos projetados para pré e pds dipping de tetos de
vacas leiteiras também sdo amplamente utilizados para aplicacdo de iodo nos umbigos, mas ndo
sdo recomendados também, apesar de serem do tipo nao retornaveis e promoverem a
embebicdo, pois ndo protegem o produto da luz e levam ao desperdicio, ja que foram projetados
para embeber os tetos das vacas que tem um tamanho e volume maior, comparado com 0
umbigo dos bezerros.

Diante do exposto, observou-se a necessidade desenvolver um recipiente apropriado,
eficaz e de fécil uso para o armazenamento correto e economia na utilizacdo de antissépticos a
nivel de campo, j& que comercialmente ndo existem modelos que atendam esses requisitos de
forma completa. Além do dispositivo, foi criado um fluxograma de profilaxia do umbigo de
bezerros neonatos que acompanhara o produto em sua possivel futura comercializacdo, além de
um procedimento operacional padrdo (POP) para uso por médicos Veterinarios para o

diagndstico de inflamag6es umbilicais em bezerros neonatos.

2. OBJETIVOS
2.1.0BJETIVO GERAL
Desenvolvimento de um recipiente para armazenamento de produtos antissépticos
utilizados na profilaxia de inflamagGes umbilicais em bezerros neonatos e de materiais técnicos

para apoio ao diagndstico e profilaxia dessas condic@es clinicas.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Facilitar a cura do umbigo de bezerros;
e Tornar a cura do umbigo mais rapida, eficiente e econdmica;

e Utilizacdo do fluxograma para auxilio de produtores e o POP para auxilio do médico

veterinario;

e Trabalhar a profilaxia das doencas ligadas a ma cura do umbigo através do fluxograma

que acompanhara o produto desenvolvido;

e Auxiliar o médico veterinario para diagnostico clinico de inflamagdes umbilicais em

bezerros.
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3. DESCRICAO TECNICA DO PRODUTO

A presente invencdo revela um dispositivo recipiente para cura de umbigo de bezerros
neonatos, conforme Figura 1, compreendendo um corpo principal (1), uma tampa (2) e um
frasco bloqueador (3).

Na Figura 2 observa-se o corpo principal (1), que pode ser produzido com polimeros,
preferencialmente, polipropileno ou termoplastico. O corpo principal (1) compreende um corpo
conico (1a) e estreito na parte inferior e aberto na parte superior, compreendendo ainda na parte
superior um furo na lateral que liga a parte interna de uma conexdo cilindrica (1b) com rosca
interna, acoplada ao corpo cénico (1a). A rosca interna da conexao cilindrica (1b) serve para
conexao do frasco bloqueador (3). Opcionalmente, a parte externa da conexdo cilindrica (1b)
possui uma alca (1c) afastada do corpo que serve para pendurar o dispositivo montado.

O corpo conico (1a) varia de 10 mm a 20 mm de didmetro na parte inferior do cone, a
50 mm a 60 mm na parte superior do cone, com uma altura que varia de 30 mm a 90 mm. O
furo na lateral do corpo compreende de 3 mm a 10 mm de didmetro. A conexdo cilindrica (1b)
mede de 25 mm a 35 mm de didmetro externo com espessura de parede de 1 a 3 mm. A alca
(1c) possui comprimento de 50 mm a 90 mm.

Nas Figuras 3 e 4 observa-se a tampa (2), que pode ser produzida com polimeros,
preferencialmente, polipropileno ou outros termoplasticos. A tampa (2) compreende um corpo
anelar com duas paredes, tendo um espaco entre ambas, em sua por¢éo inferior, onde o encaixe
da tampa (2) com o corpo principal (1) se da pelo encaixe da parte superior do corpo conico
(1a) no espaco entre as paredes. A parede externa compreende didmetro de 53 mm a 63 mm e
a parede interna compreende entre 47 mm a 59 mm de diametro. A tampa (2) compreende um
furo em sua lateral que pode variar de 3 mm a 10 mm de didmetro, e um rasgo no corpo da
parede externa para que a conexao cilindrica (1b) do corpo principal (1) se encaixe de maneira
gue ao girar a tampa (2) em um sentido, o furo da tampa (2) fica alinhado com o furo do corpo
principal (1), permitindo a passagem de fluido entre os dois componentes. Ao girar em sentido
contrario, a parede interna da tampa (2) obstrui o furo do corpo principal (1), impedindo a
passagem de fluidos.

Na Figura 5 observa-se o frasco bloqueador (3), podendo seu corpo ser,
preferencialmente, de vidro ou polietileno ou termoplastico com resisténcia a passagem de raios
ultravioleta. O frasco blogueador (3) possui forma de tubo, onde em uma de suas extremidades
possui uma conexao rosqueavel externa, para acoplamento na conexao cilindrica (1b) do corpo
principal (1), e fechada na outra extremidade. Seu diametro varia de 20 mm a 50mm e

comprimento de 80 mm a 160 mm.
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Figura 1: Recipiente para a cura de umbigo de bezerros neonatos

2

& Tampa

1
Corpo principal

i

Frasco bloqueador
Fonte: Acervo pessoal

Figura 2: Detalhamento do corpo principal do recipiente para a cura de umbigo de
bezerros neonatos
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Corpo principal
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Corpo conico

Fonte: Acervo pessoal
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Figura 3: Detalhamento da tampa (com orificio liberador do produto) do corpo principal
do recipiente para a cura de umbigo de bezerros neonatos

Tampa

Fonte: Acervo pessoal

Figura 4: Detalhamento da vista inferior da tampa (com orificio liberador do produto) do
corpo principal do recipiente para a cura de umbigo de bezerros neonatos

Tampa -

Fonte: Acervo pessoal

Figura 5: Detalhamento do frasco bloqueador do recipiente para a cura de umbigo de
bezerros neonatos

-~

Frasco bloqueador

-

3

Fonte: Acervo pessoal

4. POSSIVEIS APLICABILIDADES DOS PRODUTOS

O dispositivo (Recipiente) tem como publico-alvo criadores de bovinos, especialmente
leiteiros, assim como medicos veterinarios. O produto sera utilizado para armazenamento de

produtos antissépticos, protegidos de raios UV e ndo retornaveis, com um volume de



15

armazenamento ndo muito grande, para permitir o transporte preso ao bolso ou cinto, para curar

0 umbigo em bezerros neonatos, evitando assim as inflamacdes umbilicais.

A confeccdo do POP se deu na intengdo de ser um auxilio ao médico veterinrio com
relacdo a como orientar a profilaxia das inflamagdes umbilicais e como realizar o passo a passo
do diagnostico clinico das mesmas.

O fluxograma foi criado com a funcdo de acompanhar o recipiente quando este for
comercializado, para auxilio aos produtores rurais na realizagdo da correta cura de umbigo e
uso do recipiente, assim como na observacao de uma possivel afec¢do umbilical, orientando os

mesmos a procurar auxilio de um meédico veterinario em casos de alteragdes nos animais.

5. POP

Procedimento Operacional

Padréo (POP)

Diagnostico e profilaxia de inflamagdes umbilicais
em bezerros neonatos

Universidade de VVassouras

Mestrado Profissional em Diagndstico
em Medicina Veterinaria
Discente: Verdnica da Cruz de Carvalho

Orientadora: Leila Cardozo Ott

Area: Clinica de Grandes Animais

Sumario

1 INTRODUCAO

2 PUBLICO-ALVO

3 OBJETIVOS

4 ESTRUTURAS UMBILICAIS
6 ONFALOPATIAS E ACHADOS CLINICOS
6.1 ONFALITE

6.2 ONFALOFLEBITE

6.3 ONFALOARTERITE

6.4 ONFALOURAQUITE

6.5 PANVASCULITE

6.6 POLIARTRITE SEPTICA
6.7 HERNIA UMBILICAL

7 DIAGNOSTICO

8 TRATAMENTO

9. REFERENCIAS




16

1. Introducéo

O corddo umbilical durante a vida fetal é a via de comunicacao entre o feto e a mée, levando
sangue materno rico em nutrientes e oxigénio, e eliminando os catabdlitos do feto. Ap6s o nascimento,
perde totalmente sua fungdo, e em poucos dias as veias e as artérias utilizadas na comunica¢do materno-
fetal fecham-se e os mlsculos dessa regido unem-se, constituindo uma massa muscular (Fenger, 2000;
Radostits et al., 2002; Faria et al., 2013; Sturion et al., 2013).

Alguns processos na criacao de bezerros variam entre propriedades de criacdo e possuem pontos
criticos que devem ser controlados, tais como a cura do umbigo, a forma de aleitamento, momento do
desmame, instalacdes e vacinagdes. A cura do umbigo deve ser realizada logo ap6s o nascimento dos
bezerros, com a estrutura umbilical sendo mergulhada em solugdes antissépticas, regularmente, até
ocorrer mumificacdo e desprendimento total da estrutura mumificada da parede abdominal, o que
costuma levar em torno de 7 dias.

Com relacdo a cura de umbigo, quando esta ndo é corretamente realizada, suas estruturas
internas podem vir a inflamar e infeccionar, gerando perdas econdmicas com gastos com assisténcia
veterinaria e medicagdes, atraso no ganho de peso do bezerro, agravamento da condicéo clinica e até
morte do animal.

Até a cicatrizacdo total, o umbigo pode ser uma porta de entrada para agentes infecciosos e caso
0 umbigo ndo seja adequadamente curado, podem ocorrer as onfalites, onfaloflebites, onfaloarterites
e/ou onfalouraquites, condi¢cfes que dependerdo de quais estruturas estardo infeccionadas. Essas
condi¢des inflamatdrias podem gerar consequéncias, tais como as hérnias umbilicais (pelo impedimento
ou retardo na cicatrizagdo do umbigo), abcessos hepaticos, poliartrite séptica (quando a contaminacédo
inicial umbilical atinge a circulacdo geral e h& depésito de complexos antigeno-anticorpo nas
articulacdes) e sepse.

Baseados na necessidade de estabelecimento de um padréo para a correta profilaxia do umbigo
e com o objetivo de padronizar o diagndstico clinico de inflamagGes umbilicais por médicos veterinarios,

esse POP (Procedimento Operacional Padrédo) foi desenvolvido.

2. Publico-Alvo

Médicos veterinarios clinicos de bovinos (buiatras).

3. Objetivos
Resumo tedrico das inflamagBes umbilicais de bezerros e padronizacdo da profilaxia e do

diagndstico clinico desses processos para médicos veterinarios buiatras.

4. Estruturas umbilicais
O corddo umbilical é constituido pela membrana amniotica que envolve a veia umbilical, as

artérias umbilicais e o Uraco, conforme observado na Figura 1.
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Figura 1: Anatomia umbilical dos bovinos

ARTERIAS
ILIACAS
INTERNAS

Fonte: Adaptado e traduzido por Luciene Soares da Costa de Marchi, 2020
Disponivel em: https://omeditores.mx/ganaderia/correccion-de-hernias-umbilicales-por-tecnica-de-
traslape-1744/

5. Profilaxia de Inflamagdes Umbilicais

Apbs o nascimento do bezerro, seu coto umbilical néo sera cortado e serd mergulhado por 30
segundos em solucdo de iodo a 10%, repetido ap6s 12 h. A partir do segundo dia de vida, a cura sera
feita com iodo a 5%, duas vezes ao dia, durante trés dias. Apds esse periodo, a cura passara a ser feita
apenas uma vez ao dia, até a deiscéncia completa do coto umbilical (Gomes et al., 2021).

Deve ser realizado o corte do coto umbilical de aproximadamente 5 cm de comprimento,
utilizando tesoura estéril para realizagdo do corte, embebendo-a previamente em solucdo antisséptica
por vinte segundos. Apés o corte, o coto umbilical devera permanecer por aproximadamente um minuto
embebido na solucdo de iodo a 10%, utilizando um frasco de boca larga (copo aplicador sem retorno —
Figura 2) e eliminando o que sobrar da solucéo. A sequéncia da cura do umbigo seguird como descrito
acima. (Gomes et al., 2021).

Figura 2: Recipiente para a cura de umbigo de bezerros

Fonte: Acervo pessoal

6. Onfalopatias e achados clinicos:
6.1 Onfalite
E a inflamacio da parte externa do umbigo, comumente verificada em bezerros e em outras

espécies de 2 a 5 dias apds 0 nascimento e persiste por varias semanas (Constable, 2020). A fonte de
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infeccdo mais comum é o ambiente externo, juntamente com falhas na transferéncia passiva de

anticorpos via colostragem (Smith, 2005).

6.2 Onfaloflebite

A onfaloflebite caracteriza-se como uma onfalopatia intra-abdominal de carater infeccioso que
acomete a veia umbilical e pode carrear a infeccdo até o figado (Tonh4 et al., 2023). Em geral, bezerros
acometidos tm 1 a 3 meses de idade e apresentam definhamento devido a toxemia cronica. Quase
sempre 0 umbigo encontra-se distendido por um material purulento; no entanto, em alguns casos, 0
volume da parte externa do umbigo parece normal. A colocacdo do animal em decubito dorsal, com
palpacdo profunda do abdome dorsal ao umbigo, em direcdo ao figado (palpacdo dorsocranial), pode
identificar aumento de volume e reacGes de dor durante o exame. Os bezerros acometidos apresentam

inatividade, inapeténcia e definhamento, podendo ter febre discreta (Constable, 2020).

6.3 Onfaloarterite

Na onfaloarterite, abscessos surgem ao longo do trajeto das artérias umbilicais, chegando até as
iliacas internas, sdo menos comuns. Os sinais clinicos apresentados sdo a toxemia crénica,
subdesenvolvimento e auséncia de resposta a antibioticoterapia (Radostits, 2002). Os achados clinicos
sdo semelhantes aqueles mencionados para onfaloflebite: toxemia cronica, definhamento e falha em
responder a terapia antimicrobiana. Os achados clinicos sdo semelhantes aqueles mencionados para
onfaloflebite, porém com aumentos de volumes, dor e espessamento sendo palpados dorsocaudalmente
a cicatriz umbilical. Os animais costumam apresentar ainda toxemia crénica e definhamento (Constable,
2020).

6.4 Onfalouraquite

Pode-se constatar infeccdo em qualquer parte do Graco, desde 0 umbigo até a bexiga. Quase
sempre 0 umbigo apresenta aumento de volume e drena um material purulento; todavia, pode parecer
normal. A extensdo da infeccdo até a bexiga pode causar cistite e pilria). Quase sempre 0 umbigo
apresenta aumento de volume e drena um material purulento, com altera¢fes observadas na palpagéo
dorsocaudal. A palpacao profunda do abdome em direcdo dorsocaudal, a partir do umbigo, pode indicar
a presenca de uma massa. Devido a extensdo da infecgdo até a bexiga, o animal costuma apresentar

sinais clinicos de cistite (polacidria e disdria ou piuria) (Constable, 2020).

6.5 Panvasculite

Os processos infecciosos podem atingir concomitantemente a veia umbilical, as artérias e o
Uraco. Nesse caso, a doenca recebe a denominacdo de panvasculite umbilical. Como consequéncia dessa
afeccdo, podem surgir patologias como a poliartrite, as lesGes hepéticas, cardiacas, pulmonares e

vesicais (Figuéiredo, 1999). As palpacGes de todas ou da maioria das estruturas apresentara sinais de
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dor manifestados pelo animal e observacdo de espessamentos de mais de uma estrutura ou de todas
(Constable, 2020).

6.6 Poliartrite séptica

A poliartrite € uma consequéncia comum das inflamagdes umbilicais pois sua causa primaria
envolve a contaminacdo do coto umbilical por véarios agentes como o Actynomices israelli, Escherichia
colli, Streptococcus sp., Salmonella sp., Mycoplasma sp., e Staphylococcus s.p. A causa primaria é a
falta de higiene na regido umbilical dos recém-nascidos e/ou uma ineficiente imunidade passiva
produzida por ingestéo insuficiente ou tardia do colostro. A principal via de entrada da infeccéo é a
umbilical, e em alguns casos pode ser a digestiva, produzindo nos dois casos uma septicemia, chegando,
por via sanguinea a articulacdo, causando artrite (Riet-Correa, 2006).

Os animais apresentam aumento de volume das principais articulacbes, sendo facilmente
perceptiveis nos membros. O aumento de volume costuma estar acompanhado de claudicagao e sinais
clinicos de dor (Riet-Correa et al., 2006).

O exame do umbigo e suas estruturas pode ndo apresentar alteracGes, porém se observa no
exame clinico claudicacdo de um ou mais membros, a inflamacdo da articulacdo, onde em casos
avancados tem-se crepitagdo audivel e mobilidade reduzida, evoluindo, quando a infeccdo é por
microrganismos piogénicos, na formacdo de abscesso (aumento de volume significativo nas
articulacdes) (Riet-Correa et al., 2006).

As articulagbes mais frequentemente afetadas sdo carpiana, tarsiana, patelar, Umero-ulnar e
metacarpo-falangiana. Os animais que sobrevivem podem ficar com sequelas como claudicacéo,

deformacao articular e atrofia muscular (Riet-Correa et al., 2006).

6.7 Hérnia umbilical

A hérnia é a protrusdo total ou incompleta de um 6rgdo, através de uma falha na parede da
cavidade anatdbmica onde esta situado o 6rgdo. Grande parte das hérnias envolve a protrusdo de
contetldos abdominais através de parte da parede abdominal, do diafragma e do perineo. As hérnias tém
origem congénita quando se referem ao problema ja evidente no nascimento, porém, pode ser que ndo
ocorra a herniacdo. Ja a hérnia adquirida, ocorre em alguma fase da vida ap6s o nascimento e pode ser
originada por traumatismos, procedimentos cirdrgicos e degeneracdo (Read; Bellenger, 2007).

Conforme Figueirédo (1999) e Baird (2008), a palpacéo requer suavidade, mas ao mesmo tempo
deve ser firme, fornecendo ao examinador as caracteristicas do contetdo, presenca de aderéncias,
reducdo total ou parcial do saco herniario para a cavidade abdominal, identificagdo do tamanho do anel
herniario e da presenca de constituintes do corddo umbilical.

As hérnias umbilicais resultam em perda de peso, interferem no desenvolvimento dos animais,
predispdem a infecgdes sistémicas e podem desencadear o 6bito, além de acarretarem desvalorizagao do

animal e grandes prejuizos econdmicos ao criatorio (Rabelo et al., 2005; Peird et al., 2009). Os casos
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ndo tratados podem evoluir para aderéncias entre as estruturas contidas no saco herniario e peritonio
(Rings, 1995).

7. Diagndstico

Passo 1 - Inspecdo: Observar se 0 animal apresenta-se apatico, hiporéxico ou anoréxico e/ou
com sinais de dor (arqueamento de dorso (cifose), cabeca baixa e relutdncia em se movimentar). O
animal poderéa ainda apresentar aumento de volume do umbigo. Em qualquer desses casos, a inspecao e
posterior palpacdo devera ser realizada.

Inspecionar a parede e o contorno abdominal sempre que realizar a cura do umbigo e também
quando o animal apresentar alteracdo de postura ou atitude. Devera ser feita no paciente em estacéo,
porém, no caso de parede abdominal tensa ou espessa, € melhor realiza-la com o paciente em decubito.

Inspecionar a ocorréncia de desvios pronunciados da forma oval vertical normal e caracteristicas
que evidenciem alteracdes no umbigo, como aumentos de volume circunscritos (alteracfes da cutis e da
subcutis, hematoma, flegmao ou abscesso, hérnia umbilical ou abdominal) ou ferimentos. Quaisquer
alteragBes perceptiveis na inspe¢do deverdo ser investigadas através da palpag&o.

Figura 3: Regido umbilical de bezerro apresentando aumento de volume com presenca de secrecdo

Fonte: Acervo pessoal

Figura 4: Inspecdo sendo realizada na regido umbilical de um bezerro neonato, estd sendo feita a

aproximacao da regido umbilical com a méo

3 \ X : > \ _' APOINT
Fonte: https://www.milkpoint.com.br/colunas/educapoint/inflamacoes-umbilicais-em-bezerras-o-que-
voce-precisa-saber-222085/

Passo 2 - Palpacéo:
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Assim como a inspecao, deveréa ser feita com o paciente em estacdo, porém, no caso de parede
abdominal tensa ou espessa, realiza-lo com o paciente em decubito.

Animais com alteracéo na inspecao deverdo palpados no abdome, para verificacdo da tensdo da
parede abdominal e a palpacdo profunda dos érgaos abdominais. Se necessario, também a sondagem de
ferimentos e fistulas (palpacdo indireta) para verificar a participacdo de camadas mais profundas ou
comunicacdo com a cavidade abdominal.

A parede abdominal é palpada bimanualmente por pressdo com polegar e indicador em forma
de alicate (Figura 5) em direcao caudal (onfaloarterite, onflouraquite) e cranial (onfaloflebite) ao
umbigo, ao longo da linha média; em seguida, os corddes vasculares sentidos na profundidade, sdo
palpados minuciosamente a fim de verificar se estdo espessados ou endurecidos e até que ponto
eventuais alteragdes umbilicais se estendem em sentido cranial ou caudal (Dirksen, 1993; Smith, 2005;
Garcia et al., 2014). Muito importante durante o processo observar se 0 animal apresenta sinais de dor
com a palpacdo, como coices ou tentativas de levantar quando esta em decubito.

O diagnostico é fundamentado no exame semiol6gico, com o bovino em posi¢do quadrupedal,
pois tal conduta fornece melhores condig@es para as manobras de palpacdo e inspec¢ao. As manifestactes
de dor, como inquietacdo, tentativa de lambedura e de cogcar com 0s pes, estdo associadas a aderéncias

e suas complicacgdes (Figueirédo, 1999).

ido umbilical em bezerro neonato

Figura 5: Palpacdo sendo realizada na reg

Fonte: https://rehagro.com.br/blog/saude-e-umbigo-do-bezerro/

8. Tratamento

A escolha do tratamento e o prognéstico das infecgdes umbilicais sdo estabelecidos na
dependéncia do grau de comprometimento das estruturas umbilicais (extra e/ou intra-abdominais), a
presenca ou ndo de complicacBes decorrentes da disseminagdo destas para outros tecidos e se hd o
envolvimento sistémico (Trent & Smith, 1984).

Nas onfalites a utilizacdo de antissepticos e antimicrobianos locais é recomendada, além de uso
parenteral de antiinflamatdrios, porém dificilmente ocorre a cura nos casos onde a afeccdo ja esta
instalada, sendo necessdria muitas vezes a extirpacdo cirdrgica completa das estruturas associadas
(Constable, 2020).

Nas onfaloflebites, onfaloarterites e onfalouraquites a terapia parenteral com antimicrobianos

necessita prescricdo por periodos prolongados, além da frequente necessidade de laparotomia

exploratdria e remocao cirurgica dos abscessos. Reis (2009) verificou que os agentes bacterianos
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isolados dos componentes umbilicais infeccionados foram resistentes a cefalexina, clindamicina,
enrofloxacina, tetraciclina, benzilpenicilina, trimetropim/sulfametazol, ampicilina e oxacilina.

Os abcessos hepéticos grandes geralmente sdo incuraveis, a menos que sejam removidos
cirurgicamente (Gomes, 2021).

Em casos de poliartrite séptica, o suporte principal do tratamento € a terapia antimicrobiana, que
pode ser utilizado segundo Riet (2007), tanto por via sistémica quanto intra-articular. Os antibidticos
devem ser de amplo espectro, exceto quando em caso em que os isolados bacterianos e suas
sensibilidades j& foram identificados. Na artrite séptica simples e aguda, sem comprometimento 4sseo
ou fisico, apenas a lavagem intra-articular pode ser suficiente para o tratamento. Quando houver a
presenca de anomalias dsseas, a condicdo for cronica ou ndo responsiva a lavagem intraarticular, a
lavagem artroscépica deve ser realizada (Glass & Watts, 2017).

Nas hérnias umbilicais, o tratamento cirtrgico ¢ o procedimento mais eficiente quando
comparado com o tratamento conservador. A técnica cirurgica para correcdo de hérnia umbilical consiste
em palpar para identificar o conteldo e verificar possiveis aderéncias e possibilidade de reducéo, o
animal deve ser posicionado em decubito dorsal, realiza-se incisao sobre a hérnia e reduz-se o contetido
(Rodrigues et al., 2010). Quando houver aderéncias é necessario abrir 0 saco herniario para corrigi-la,
apos reduzir o conteido da hérnia fecha-se o anel herniério (quando necessério abrir) com sutura simples
e fio absorvivel, em seguida realiza-se sutura padrdo simples no anel herniario com fio absorvivel ou
inabsorvivel, como néilon. Para finalizar, sutura-se o tecido subcuténeo e a pele utilizando-se técnicas e

padrdes conforme rotina do profissional (Oliveira, 2018).
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6. FLUXOGRAMA

Profilaxia das inflamagdes umbilicais em bezerros neonatos

O recipiente
1- Corpo principal: Local onde a solucao antisséptica
ficara depositada para que o umbigo seja emergido
i\ \ 2- Frasco blogueador: Local onde o iodo sera
l ' j AL armazenado e protegido contra raios UV, e que
permite transporte de quantidade suficiente para 5
aca a cura correta do umbigdN “ aplicagoes (em média)

Mergulhe o umbigo no iodo a
10% , por 30 segundos,

com o auxilio do recipiente

e repita apds 12 horas

No segundo dia de vida, a cura devers
ser feita com lodo a 5%, duas vezes a0
dia. durante trés dias

Apés esse periodo, a cura passard ser
feita apenas uma vez ao dia,
ainda com o iodo 5%, até a deiscéncia
completa do coto umbilical

Lembre-se: observe diariamente se ha ()
alguma alteracao no comportamento do
bezerro e verifique se no umbigo ha
presenca de calor e avermelhamento da
ele, aumento de volume ou dor local

v
1° passo: Preencha o frasco bloqueador com a solugao antisséptica a
Caso acorra algum dess U o animal esteja ser utilizada
prostrado, procu eterinirio com " 2 5 e J R,
! 2° passo: Incline o frasco em direcao ao

corpo principal, liberando a quantidade de produto para uso tinico
3° passo: Emerja no umbigo do bezerro e siga as etapas conforme
citadas na parte “ Profilaxia de inflamagoes umbilicais”
4° passo: Ap6s o uso, despreze em local adequado o produto contido
no corpo principal

/A Forma de utilizar o recipiente
.

Autores: Verénica da Cruz de Carvalho, Leila Cardozo Ott, Luiz Felipe Caramez Berteges e Mariana Caetano Marques
Referéncia Bibliografica: GOMES, V.; MADUREIRA, K.M.; BORGES, J.R.J; PINHEIRO, F.A.; MARTIN, C.C.; BACCILL, C.C.;
SANTOS, J.F.: YASUOKA, M.M.; DECARIS, N.; BOMBARDELLI, J.A.; BENESI, F.J. Doencas na fase de aleitamento e praticas
de manejo sanitdrio na criacio de bezerra. Revista Brasileira de Buiatria. 2021.

7. CONCLUSAO

Com o dispositivo criado para a manutencdo correta de antissépticos (livre da acdo dos
raios UV e ndo retornavel) para profilaxia de inflamagdes umbilicais de bezerros neonatos e a
execucdo dessas medidas profilaticas e de observacdo de possivel presenca de afeccdo
umbilical, incentivadas e facilitadas pela criacdo e disponibilizagdo conjunta do fluxograma e
do POP, se promove a diminuicdo das chances de acontecer quadro clinico de infecgcGes
umbilicais nos animais e caso ocorram, que haja uma rapida percep¢do da mesma, com a busca
de auxilio médico veterindrio, que amparado pelo POP, possa rapidamente diagnosticar
clinicamente e tratar a condigcdo observada.
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