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RESUMO

TEIXEIRA, WERTHON DOS SANTOS SILVA, Universidade Federal da Paraiba, julho de
2018. Manejo de neonatos e relato de surto de doenga respiratoria em bezerros.
Orientador (a): Profa. Dra. Sara Vilar Dantas Simdes.

Neste trabalho apresenta-se um referencial tedrico sobre manejo de neonatos e posteriormente
relata-se um surto de doenca respiratoria em bezerros no Setor de Bovinocultura da
Universidade Federal da Paraiba que ocorreu entre os anos de 2017 e 2018 ocasionando
mortes de bezerros e perdas consideraveis. Com o objetivo de identificar as causas da
morbidade e mortalidade dos bezerros e adotar medidas de controle e profilaxia foi realizada
inicialmente uma visita ao setor de bovinocultura para observacdo do manejo geral e
avaliacdo da aquisicdo de imunidade passiva dos neonatos. Foram identificadas falhas no
manejo das crias, desde o periodo que antecedia ao parto até o desmame dos animais, que
poderiam estar contribuindo gradativamente para que se tivessem 0s nimeros expressivos de
animais enfermos e de Obitos relatados. A partir das observacGes iniciais realizou-se uma
palestra para funcionarios e discentes do setor sobre boas praticas de manejo, com énfase no
manejo das crias, posteriormente, durante o periodo de 20 de junho a 25 de novembro de
2018, todas as praticas de manejo passaram a ser acompanhadas, assim como a avaliagdo da
aquisicdo de imunidade passiva em todos os bezerros nascidos. Um quadro foi afixado no
setor para registro da colostragem, cura de umbigo e nivel de proteina plasmatica total dos
bezerros as 48 de vida. As principais modificacdes no manejo instituidas foram a desativacao
do bezerreiro utilizado, devido a incapacidade desse assegurar protecdo contra intempéries
climéticas e adequada higienizacdo de cochos e bebedouros, modificagdes na colostragem,
pois foram identificados animais com falha de aquisicdo de imunidade, adequada cura do
umbigo, que estava sendo realizada de forma ineficiente ocasionando onfalopatias e
complicacBes associadas a essas. Os bezerros foram alocados em galpdo coberto e baias
coletivas com no maximo quatro animais. Foi dada a orientacdo para que se possivel 0s
animais até 15 dias fossem mantidos em baias individuais e que todas as dependéncias dos
bezerros fossem mantidas sob rigorosa higiene. Os bezerros foram também separados por
faixa etaria, tiveram assegurado o fornecimento de 4 litros de colostro nas primeiras 12 horas
e 0s umbigos tratados com iodo duas vezes por dia durante trés dias. Além destas medidas
também foi realizado um monitoramento constante desde o nascimento até o desmame, sendo
realizados exames para diagndstico de enfermidades, tendo em vista que o recém-nascido
devido a sua placenta sindesmocorial nasce agamaglobulinémico e precisa de rigorosa
supervisdo quanto a sua saude e tratamento precoce de alguma enfermidade que
eventualmente possa surgir, mesmo em condi¢des adequadas de manejo. Os resultados
obtidos foram satisfatdrios, durante o periodo do estudo ndo houve registro de onfalopatias,
sendo registrados apenas quadros respiratérios leves que responderam prontamente ao
tratamento instituido, nenhum obito relacionado a afec¢Bes neonatais foi registrado. Os
resultados comprovaram que os problemas estavam relacionados a falhas no manejo e
corrobora com as informacdes da literatura, pois todas as intervengdes foram embasadas nas
orientagdes identificadas no referencial teorico apresentado.

Palavras-Chave: Manejo de neonatos. Cura umbilical. Colostragem. Doencas respiratorias.



ABSTRACT

TEIXEIRA, WERTHON DOS SANTOS SILVA, Universidade Federal da Paraiba, July
2018. Management of neonates and outbreak of respiratory disease in calves. Advisor:
Teacher. Dr. Sara Vilar Dantas Simdes.

This paper presents a theoretical reference on the management of newborns and later reports
of an outbreak of respiratory disease in calves in the Bovinocultura Sector of the Federal
University of Paraiba, which occurred between 2017 and 2018, resulting in calf deaths and
considerable losses. In order to identify the causes of calves morbidity and mortality and to
adopt measures of control and prophylaxis, a visit to the bovine sector was initially carried out
to observe the general management and evaluation of the acquisition of passive immunity of
the newborns. Failures were identified in the management of the pups, from the time before
birth until weaning of the animals, which could be contributing gradually to having the
expressive numbers of sick animals and reported deaths. From the initial observations, a
lecture was given to employees and students of the sector on good management practices,
with emphasis on the management of the young, later, during the period from June 20 to
November 25, 2018, all management practices as well as the assessment of the acquisition of
passive immunity in all calves born. A chart was posted in the field to record colostration,
navel cure, and total plasma protein level of calves at 48 days of age. The main modifications
in the management were the deactivation of the calf used, due to the inability to provide
protection against climatic storms and adequate sanitation of troughs and drinking fountains,
modifications in the colostragem, since animals with failure to acquire immunity, adequate
navel cure, which was being performed inefficiently causing omphalopathies and associated
complications. The calves were placed in a covered shed and collective bays with a maximum
of four animals. Guidance was given that if possible the animals up to 15 days were kept in
individual stalls and that all calf dependencies were maintained under strict hygiene. The
calves were also separated by age group, had been assured the supply of 4 liters of colostrum
in the first 12 hours and the navel treated with iodine twice daily for three days. In addition to
these measures, a constant monitoring from birth to weaning was carried out, and
examinations were carried out to diagnose diseases, considering that the newborn due to its
syndesmotic placenta is born agammaglobulinemic and requires strict supervision regarding
its health and treatment disease that may arise, even under appropriate management
conditions. The results obtained were satisfactory. During the study period, there were no
signs of omphalopathies. Only mild respiratory pictures were recorded that responded
promptly to the treatment, no deaths related to neonatal conditions were recorded. The results
showed that the problems were related to management failures and corroborated with the
information in the literature, since all the interventions were based on the guidelines identified
in the theoretical reference presented.

Key words: Management of neonates. Umbilical cure. Colostration. Respiratory diseases.
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1. INTRODUCAO

A criacdo de bovinos é uma das mais importantes atividades econémicas do Brasil,
que detém o segundo maior rebanho efetivo do mundo, com aproximadamente 221,81
milhdes de cabecas de gado (ABIEC, 2018), ficando atras apenas da india neste ranking, o
que confere ao pais consideravel destaque no cenario comercial global do agronegécio. Dados
de 2006 apontam o nascimento de aproximadamente 44,6 milhdes de bezerros ao ano no pais
(BRASIL, 2006), esse numero expressivo de nascimentos demonstra a importancia do
segmento de cria na cadeia de producdo. As crias de um rebanho sdo extremamente
importantes em um sistema produtivo, pois serdo os animais utilizados para reposicéo,
producdo de carne, leite ou comercializacdo, dependendo do propdsito da criacdo pecuaria
(TORQUATO, 2018). A obtencdo de sucesso na criacdo de bezerros depende principalmente

do manejo utilizado e dos cuidados a eles propiciados.

As boas praticas de manejo neonatal sdo necessarias para se obter baixas taxas de
morbidade e mortalidade no rebanho, diminuindo as perdas econdmicas nas propriedades,
tanto no segmento de leite quanto de corte, garantindo um bom retorno financeiro ao criador.
A fase de cria de bezerros é considerada uma fase critica, pois muitos desafios sdao impostos,
entre eles os ocasionados pelas mudancgas fisiologicas, a necessidade de adequacdo ao
ambiente extrauterino, adequada colostragem, cura de umbigo e adaptacdo a dietas liquidas
(CAMPOS et al., 1993). Desta forma, a salde e o crescimento dos bezerros sdo dependentes
de fatores que ocorrem antes, durante e no periodo imediatamente ap6s o parto (MARTINI,
2008). Antes do parto, devem ser tomadas medidas relacionadas ao manejo da vaca gestante,
envolvendo manejo alimentar desta, a secagem em caso de vacas leiteiras e a adocdo de um
piquete maternidade. Durante o parto, deve-se observar a pari¢do e caso necessario, deve-se
auxiliar o parto, preferencialmente utilizando pessoas capacitadas e com os devidos cuidados
de higiene empregados. Apds o parto recomenda-se adotar medidas de manejo que abrangem
principalmente: cura de umbigo, colostragem imediata e a manutencdo em instalacfes

adequadas para neonatos.

A ndo observacdo de medidas de manejo adequadas pode causar perdas consideraveis
na criacdo, tendo-se em vista que 0s ruminantes possuem uma placenta do tipo
sindesmocorial, a qual ndo permite a passagem de imunoglobulinas da mée para o feto

durante a gestagdo, sendo assim 0s recém-nascidos nascem praticamente desprovidos de
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anticorpos (imunoglobulinas), o que os torna susceptiveis a varios tipos de enfermidades
neonatais. Dentre as principais doengas que acometem 0s neonatos podemos as doencas
respiratorias, enterites, diarreias e em especial as onfalopatias e suas complicacBes que
englobam poliartrites, cistites, pneumonias, abscessos hepaticos, renais, € no SNC, septicemia

e outras infecgoes.

Nos anos de 2017 e 2018 um alto indice de morbidade e mortalidade foi observado no
Setor de Bovinocultura da Universidade Federal da Paraiba, considerando que as
enfermidades de bezerros frequentemente estéo associadas a falhas de manejo, levantou-se a
hipotese que poderia estar ocorrendo falhas no manejo dos neonatos. Objetivou-se com esse
trabalho avaliar o manejo que estava sendo utilizado no setor, identificar as principais
enfermidades que estavam acometendo os bezerros e instituir medidas de controle e profilaxia

visando reduzir a morbidade e mortalidade na propriedade.

Esse trabalho de conclusao esta dividido em duas partes, uma parte inicial fazendo um
breve referencial tedrico sobre manejo adequado de bezerros e posteriormente é apresentado
um relato de surto de doencas neonatais que aconteceram no Setor de Bovinocultura da
UFPB.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 A importancia de um manejo adequado de neonatos para o sistema produtivo

A criacdo de bezerros exige boas praticas de manejo e muita atencdo a detalhes,
principalmente aos neonatos, pois é uma das atividades mais complexas da propriedade,
sendo comum a ocorréncia de problemas que aumentam as taxas de morbidade e mortalidade,
gerando grandes prejuizos ao produtor (SPADETTO & TAVELA, 2013). A reducdo da
mortalidade de bezerros vai depender da aplicacdo de praticas adequadas de manejo, higiene e
alimentacdo, préaticas essas que permitem, também, reducdo no custo de alimentacdo desses
animais, normalmente bastante elevado (CAMPOS et al., 1981). Estima-se que 75% das
perdas até um ano de idade ocorrem durante o periodo neonatal. A salde e o crescimento dos
bezerros sdo dependentes de fatores que ocorrem antes, durante e no periodo imediatamente
apos o parto (COELHO, 2005). Aproximadamente 50% das perdas do primeiro ano de vida
acontecem no periodo neonatal, especificamente na primeira semana de vida, onde a saude
dos bezerros é fortemente influenciada pela higiene ambiental (SANTOS & DAMASCENO,
1999).

A criacdo de bezerras deve ser considerada como uma das principais atividades da
granja leiteira, uma vez que a melhoria genética do rebanho depende do descarte anual de
vacas velhas, ou com problemas reprodutivos, por animais jovens e de potencial produtivo
mais elevado (SANTOS & DAMASCENO, 1999). O processo produtivo na bovinocultura
leiteira é composto por varias classes de animais, sendo todas interdependentes, de tal forma
que o fracasso em uma delas acarreta prejuizos significantes na producdo leiteira de uma
propriedade (SANTOS et al., 2001).

Para que se obtenha éxito na reducdo das enfermidades dos bezerros é necessario que

se adotem medidas de manejo no pré-parto, ao parto e no pds-parto.

2.2 Manejo pré-parto
2.2.1 Manejo da fémea prenha

Os cuidados com o recém-nascido devem comegar na vida intrauterina, isto é, quando
0 bezerro ainda estd no Utero da mae (ATHIE, 1988). Para se obter bezerros sadios é

importante, inicialmente, cuidar das vacas nos trés Gltimos meses de gestacdo. E neste
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periodo, quando se d& o maior desenvolvimento do feto, que as vacas devem ser bem
alimentadas para evitar o nascimento de bezerros com defeitos fisicos, leves ou com menor
resisténcia aos agentes causadores de doencas (BRITO et al., 2007). As exigéncias do feto sdo
muitas e as vacas ndo sdo capazes de se alimentar com grandes quantidades de alimentos
volumosos, por isto, devem receber uma alimentagdo mais reforgada, principalmente em
energia, minerais e vitaminas, podendo ser a mesma oferecida as vacas em lactacdo, essa
pratica, além de beneficiar as vacas e os bezerros, também ajuda a preparar as produtoras para
0 inicio da lactacdo, quando, em geral, elas passam a receber quantidades crescentes de racao
concentrada. Neste periodo, recomenda-se que todas as vacas devam ganhar de 600 a 800g
por dia, neste periodo, usando-se alimentacdo suplementar, se necessério. As vacas devem
estar em boas condigdes corporais, sendo indesejaveis as condi¢Ges extremas, vacas muito
magras ou vacas muito gordas (SILVA, 2006). Tanto as vacas muito gordas como muito
magras correm o risco de ter problemas metabdlicos e doencas, redugdo na producéo de leite,
na taxa de concepgéo e dificuldade em parir (LAGO et al., 2001). O indice de mortalidade e
crescimento das bezerras é muito influenciado pela nutricdo da vaca no final da gestacdo, é
preciso alimentar adequadamente a vaca nessa fase final de gestacdo, pois deficiéncias
nutricionais, principalmente de energia, ocasionam problemas de parto (principalmente em
novilhas) e nascimentos de bezerros muito fracos (ATHIE, 1988).

Dentre as principais medidas a serem tomadas nessa etapa pré-parto a vacinacdo da
fémea no oitavo més de gestacdo é essencial para aumentar os niveis de anticorpos no colostro
que sera repassado para 0s recém-nascidos atraves da sua ingestdo, visto que a placenta dos
ruminantes é do tipo sindesmocorial, a qual ndo permite a passagem de imunoglobulinas da
mée para o feto durante a gestacdo. As vacinas devem ser usadas de acordo com a prevaléncia
das principais doencas no rebanho da regido (ex.: salmonelose, pausterelose, rotavirose,

colicocilose, etc.).

O manejo das vacas em gestacdo deve ser cuidadoso, a fim de que, sejam evitados
acidentes por quedas no piso escorregadio do estdbulo, por aglomeracfes na passagem de
portas por coices, chifradas ou monta de vacas em cio, entdo é conveniente a separacdo de

vacas gestantes dos animais turbulentos (JARDIM, 1973).

2.2.2 Secagem das vacas leiteiras prenhas e sua importancia

As vacas leiteiras prenhas devem ter sua lactacdo suspensa 60 dias antes do parto, que

corresponde ao periodo seco. Tal medida visa principalmente a recuperacdo do tecido
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mamario, a manutencdo do crescimento fetal e uma boa producéo de colostro e de leite. No
periodo em que esta seca, a vaca realiza grandes tarefas, como o desenvolvimento de 2/3 do
feto, a recuperacdo de reservas corporais para 0 proximo parto e a nova lactagdo (ASSIS,
2000).

A qualidade do colostro depende da regeneracdo dos tecidos do Ubere responsaveis
pela producéo do leite, e esta recuperacdo depende diretamente da correta secagem das vacas,
portanto, a secagem das vacas € muito importante para a salde dos bezerros, vacas que
emendam lactacBes tendem a produzir colostro de baixa qualidade, colocando a salde e a vida
dos bezerros em risco, além disso, elas geralmente produzem bezerros com baixo vigor ao
nascimento (COSTA et al., 2011).

As vacas secas devem ser mantidas em pastos ou piquetes com forragem e adgua de boa
qualidade, bem como com sombra suficiente para que possam se abrigar nas horas mais
quentes do dia. As vacas devem permanecer nesses locais até a proximidade do parto, quando
devem ser levadas para piquetes ou baias maternidades, onde dardo a luz aos seus filhotes
(COSTA et al, 2011).

2.2.3 Piquete maternidade

O piquete maternidade é fundamental para o bezerro, visto que este serd o local do
parto. O piquete maternidade deve ser um local limpo, seco, com boa cobertura vegetal, boa
drenagem, sombreamento adequado, com baixa lotacdo, dispondo de agua e alimento, e
préximo das instalacdes para facilitar o monitoramento da vaca prenha antes e durante o
parto. As baias e piquetes maternidades devem ser instalados em locais sem muita
movimentacdo e ruidos, essas instalagdes devem proporcionar oportunidades para as vacas se
isolarem do rebanho no momento do parto, que € um comportamento natural realizado
momentos antes de parir (COSTA et al., 2011). O pasto € um bom local para o nascimento,
desde que a area esteja limpa (ATHIE, 1988).

O ambiente em que o parto ocorrerd é também de grande importancia para a saude do
bezerro. Ao redor de 30 dias (vacas) e 45 dias (novilhas) antes do parto provavel, os animais
devem ser alocados para estes piquetes ou baias em boas condi¢Ges de higiene e receber a
dieta de transicdo (pré-parto) que objetiva preparar a vaca para uma nova lactacdo, além de
evitar inimeras desordens metabolicas que venham a causar prejuizos aos produtores de leite

(SIGNORETTI, 2013). As praticas de criagdo de bezerras iniciam-se com o cuidado com as
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fémeas gestantes, tendo o cuidado de visitar os piquetes maternidades para 0 monitoramento
dos animais (NUSSIO, 2004).

A localizagdo estratégica da maternidade, evita intervencdes tardias, caso essas sejam
necessarias e garante o fornecimento de colostro o mais rapido possivel apds o nascimento
(BITTAR, 2005).

2.3 Manejo ao parto
2.3.1 Cuidados na hora do parto

Na vaca leiteira, o periodo de gestacdo dura em média 282 dias, mas varia com
frequéncia entre 270 e 290 dias. Para Marques (2006), o parto é um evento fisiologico
sofisticado envolvido por uma intima interacdo entre o feto e a mée. De acordo com Hafez &
Hafez (2004), parto ou trabalho de parto € o processo fisioldgico pelo qual o Utero elimina o
feto e a placenta do organismo. Vérias modificacdes clinicas da fémea prenha indicam a
aproximacdo do parto: os musculos e ligamentos da garupa e da base da cauda ficam
relaxados, sendo que a base da cauda se eleva 24 a 48 horas antes do parto e a vulva se
edemacia. Na medida que o parto se aproxima, aparece um corrimento vulvar de muco
espesso e filamentoso, o Ubere aumenta de tamanho, os tetos ficam distendidos com leite, a
vaca se isola do restante do rebanho, sente dor abdominal e pode ficar inquieta,
principalmente as novilhas. Os cuidados durante o parto sdo de extrema importancia para a
vida do bezerro. Pouco tempo antes do parto as vacas andam em circulos, se deitam e
levantando-se arqueando o dorso, é um periodo com duracdo entre 4 horas e 1 dia. Quando
ocorre a ruptura da bolsa a vaca costuma lamber o liquido amniético e permanece no local
onde a bolsa rompeu.

Uma vez iniciado o parto, a vaca deve ser observada, mas de forma a ndo perceber a
presenca do observador, que so intervird em caso de necessidade (JARDIM, 1973). A posicéao
certa para o nascimento dos bezerros é aquela em que as patas da frente com a sola para baixo
saem antes, seguidas pelo focinho. Caso o bezerro esteja mal posicionado e a vaca ndo esteja
conseguindo parir, deve-se chamar o médico-veterinrio para a assisténcia adequada (ATHIE,
1988). E importante que o auxilio seja feito por pessoas treinadas e que cuidados com a
higiene sejam sempre adotados. No nascimento deve-se observar o bezerro e, se necessario,

fazer a remocdo das membranas fetais, muco do nariz e boca. Nos casos de partos auxiliados,
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esses cuidados sdo ainda mais importantes, sendo necessario além da remocdo das membranas
fetais, secar e levar o bezerro para um local aquecido (COELHO, 2012).

Segundo ATHIE (1988), logo apés o nascimento do bezerro, a vaca se levantara e
comecara a seca-lo com fortes lambidas, estimulando a circulacdo e limpando as vias
respiratdrias, a autora ainda reforga que, caso a vaca, por algum motivo, ndo seja capaz de se
levantar, deve-se secar o bezerro com uma toalha limpa e retirar o muco do nariz e da boca
para que este ndo seja inspirado para os pulmdes quando comecar a respirar, além disso, o
umbigo do bezerro deve ser tratado o mais rapido possivel para evitar infeccdes, pois o
umbigo é a principal entrada de muitas doengas.

O bezerro recém-nascido tenta se colocar de pé poucos minutos apds o nascimento, o
tempo variando de 20 e 200 minutos (SELMAN et al., 1970). O bezerro devera mamar logo
que possivel apds o parto. Segundo Edwards & Broom (1979), os bezerros de ragas de corte
mamam mais cedo que bezerros leiteiros e filhos de novilhas mamam mais cedo que aqueles
de vacas mais velhas. JARDIM (1973), recomenda induzir o bezerro a mamar o colostro logo
apos o nascimento, ou entdo fornecer no minimo 2kg de colostro da primeira ordenha apés o
parto, durante as primeiras seis horas de vida. A primeira mamada deve ocorrer de preferéncia
até 3 horas apds o nascimento, ou no maximo até 6 horas de vida. O ideal é que o bezerro
mame o colostro na propria mde. A primeira mamada, deve ser sempre monitorada e o
bezerro auxiliado a mamar sempre que este enfrentar dificuldades para fazé-lo. Com isto

espera-se reduzir os riscos de doencas infecciosas e de mortes.

2.4 Manejo pés-parto
2.4.1 Cura de umbigo e sua importancia

O umbigo é uma estrutura muito importante por constituir uma via de comunicagéo
entre a mée e o feto durante a fase gestacional. E através do corddo umbilical que o sangue
materno leva oxigénio e nutrientes para o feto e por onde os catabdlitos do feto séo
eliminados, com a sua funcionalidade sendo cessada depois que 0 neonato nasce.

Anatomicamente, o corddo umbilical é composto pela membrana amnidtica, veia
umbilical, artérias umbilicais e o Uraco (RADOSTITIS et al., 2002). O Uraco projeta-se até
atingir seu destino final que € a vesicula urinéria, a veia umbilical projeta-se até o figado e as
artérias umbilicais projetam-se até alcancar a artéria aorta descendente. Segundo Steiner &

Lejeune (2009), depois que ocorre o rompimento do corddo umbilical, as duas artérias
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umbilicais se regridem de maneira ativa e o Uraco é puxado de forma passiva por esses vasos
para o interior do abdémen, a musculatura lisa se contrai fazendo a oclusdo do lmen, enfim,
as artérias umbilicais se transformam nos ligamentos laterais da bexiga urinaria. A veia
umbilical ndo tem regressdo, pois ndo possui parede muito elastica, mas devido uma
contracdo secundaria do musculo liso, a veia colapsa e da origem ao ligamento redondo do
figado. O draco normalmente involui rapidamente apds o parto fechando-se, assim, a urina
passa a ser expelida pela uretra (SMITH, 2006). Em situacfes normais, o corddo umbilical se
desidrata em torno de uma semana ap6s o nascimento. (RADOSTITIS et al., 2002)

Apo6s a ruptura no momento do parto, o corddo umbilical permanece aberto durante
algum tempo, servindo de porta de entrada para microorganismos que podem causar inimeras
doencas, em virtude disso, a cura do umbigo é importante (PAIVA & BANYS, 1997).
Imediatamente apds o nascimento, é indispensavel que seja realizado o manejo de cura do
umbigo, como protecdo contra possiveis contamina¢des (MEE, 2008). A cura umbilical é
fundamental ndo apenas para a desinfeccdo, mas também para a desidratacdo do coto e no
fechamento de uma das portas de entrada de patdgenos que podem provocar infeccdes
umbilicais nos neonatos.

A literatura traz diversos protocolos de cura do umbigo, mas, em todos estes
recomenda-se realizar o procedimento pela primeira vez, imediatamente apds o nascimento
para promover a sua desinfeccdo. Geralmente recomenda-se a utilizacdo de solugdo de iodo
com concentragdo entre 7 e 10%, colocando-o em um copo ou recipiente e mergulhando o
umbigo no iodo por um minuto, esse procedimento deve ser feito duas vezes por dia, durante
cinco dias ou até que o coto umbilical esteja completamente desidratado e seco levando a sua
queda. COELHO (2006), informa que a cura de umbigo deve ser realizada imediatamente
ap0s 0 nascimento com tintura de iodo (7 a 10%), sendo este procedimento repetido no
minimo por mais trés vezes, com o objetivo de desidratar o coto umbilical através do
colabamento dos vasos sanguineos e do Uraco. Segundo Eurides et al. (2001), para a profilaxia
do corddo umbilical, recomenda-se o corte e a ligadura dos corddes umbilicais muito
compridos (acima de 10 cm), reduzindo para dois centimetros, posteriormente deve-se
mergulhar o coto numa solugdo de alcool iodado de 5 a 10%, durante 30 segundos, sendo este
procedimento repetido durante quatro dias, aplicando a solucdo sob forma de imersao para
permitir que o produto entre na “luz” do coto umbilical e ndo somente na parede externa dele.
Ja Costa et al. (2006), ressalta que antes de realizar a assepsia do umbigo é importante
verificar o comprimento do corddo umbilical, cortando-o com uma tesoura limpa e afiada

quando o coto umbilical for muito grande deixando-o com cerca de 5 cm (aproximadamente
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trés dedos), aplicando em seguida solugéo de iodo a 10%, recomendando também a aplicagéo
de antiparasitarios com acdo larvicida para prevenir o risco de miiase no umbigo, pois 0 risco
de bicheira no umbigo ¢é alto, podendo até levar o bezerro acometido a morte.

As enfermidades umbilicais conhecidas como onfalopatias tém ocorréncia mundial,
depreciam os animais de producgéo e trazem grandes perdas econémicas por aumentar 0S
gastos com medicamentos e procedimentos veterinarios, além de prejudicarem a fase de
crescimento dos bezerros, interferindo de forma negativa no ganho de peso dos animais,
podendo causar até a morte. (REIS et al., 2009). As infec¢Bes de umbigo e suas consequéncias
sdo responsaveis por altas taxas de mortalidade em bezerros e 0s animais que ndo vao a 6bito,
tem perdas de aproximadamente 25% no desempenho produtivo em relagdo a outros animais
da mesma idade (COELHO, 2012). As onfalopatias representam um dos principais problemas
de bezerros nos rebanhos brasileiros, tendo como causas principais, fatores ambientais,
higiénicos, traumaticos, bacterianos e congénitos, que isolados ou em associagdo provocam
processos inflamatorios e/ou infecciosos nas estruturas do umbigo sendo uma das mais
importantes doencas em bezerros dentro das causas de mortalidade que chegam a 10% nos
animais jovens (LEANDER, 1984). Algumas das complicagcbes que podem envolver as
onfalopatias sdo as hepatites, broncopneumonias, encefalites, meningites, endocardites,
peritonites, septicemia, poliartrites, cistites e nefrites (ANDREWS, 2008).

As afeccBes umbilicais infecciosas podem ser agrupadas de acordo com a sua
localizacdo em extra e intracavitarias. Os processos extra-abdominais sdo denominados
onfalites e os intra-abdominais, de acordo com a estrutura acometida, recebem as seguintes
denominac@es: onfaloflebite, onfaloarterite, uraquite, onfaloarterioflebite, onfalouracoflebite,
onfalouracoarterite ou panvasculite umbilical. As onfalopatias ndo infecciosas sdo as hérnias
umbilicais e Graco patente ou persistente (FIGUEIREDO, 1999).

A onfalite consiste na inflamagéo das partes externas do umbigo, sendo mais comum
em neonatos com dois a cinco dias de idade, geralmente persistindo por varias semanas,
dentro das causas de mortalidade dos animais jovens, a onfalite € uma doenca preocupante,
podendo chegar a 10% em animais de até 8 meses, 0s animais acometidos podem apresentar
aumento de volume, dor a palpacdo, edema umbilical, secrecdo purulenta no umbigo,
depressdo, anorexia e febre (RADOSTITIS et al., 2002). As onfalites podem ser difusas
(flegmonosas) com sinais de inflamacdo como dor, calor, rubor e aumento de volume ou
podem ser circunscritas (apostematosas) formando abscesso encapsulado ou geralmente
fistulado com drenagem de pus (FIGUEIREDO, 1999). Dentre as causas bacterianas das

onfalites, geralmente sdo encontrados uma flora bacteriana madltipla, incluindo



23

Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Actinomyces pyogenes, Escherichia coli e Proteus
spp., além das infec¢Bes bacterianas, podem ocorrer infestagdes causadas pela Cochliomya
hominivorax, agente causadora de miiase (RIET-CORREA, 2001). Os agentes infecciosos,
seus metabdlitos ou suas toxinas podem atingir a circulacdo e se disseminar para diversos
6rgdos, ocasionando o surgimento de poliartrites, endocardites, pneumonias, nefrites e retardo
em seu desenvolvimento (SILVA et al., 2001). SMITH (2006), argumenta que o tratamento
das onfalites se da através de antibioticoterapia com remocao cirurgica devido a infeccao.

A onfaloflebite é a inflamacdo das veias umbilicais que pode apenas acometer as
partes distais ou estender-se do umbigo até o figado, podendo surgir abscessos ao longo do
trajeto da veia umbilical que se disseminam para o figado, causando o desenvolvimento de
grandes abscessos hepaticos, capazes de acometer até metade do Orgdo. Geralmente o0s
bezerros acometidos tem de um a trés meses de idade e ndo se desenvolvem por causa da
toxemia cronica. Os animais acometidos costumam apresentar o umbigo dilatado e com
conteudo purulento, mas em alguns casos a parte externa do umbigo nao apresenta aumento
de volume, além disso, podem apresentar-se inativos, inapetentes, ndo se desenvolvem e
levemente febris (RADOSTITIS et al. 2002). As bactérias isoladas mais comuns nesses casos
sdo Streptococcus sp. beta hemolitico e Escherichia coli (PIERCE, 2003). As onfaloflebites
podem provocar dor abdominal e evoluirem levando ao surgimento de abscessos hepaticos,
hepatite, broncopneumonia, peritonite, artrite séptica e osteomielite (SILVA et al., 2001;
SMITH 2006; RADOSTITIS et al., 2002).

A onfaloarterite € uma inflamagdo menos comum, onde os abscessos surgem ao longo
do trajeto das artérias umbilicais, desde o umbigo até as artérias iliacas internas. A
sintomatologia é semelhante a onfaloflebite, envolvendo toxemia  cronica,
subdesenvolvimento e auséncia de resposta a antibioticoterapia, nesses casos, 0 tratamento
consiste na extirpacdo cirdrgica dos abscessos (RADOSTITIS et al., 2002). Na maioria dos
casos as onfaloarterites podem evoluir e ocasionar poliartrites (SILVA et al., 2001;
OLIVEIRA, 2017).

A uraquite € a infeccdo do Uraco que pode acometer qualquer parte do trajeto do Uraco,
desde o umbigo até a bexiga, geralmente o umbigo fica intumescido e drena secrecao
purulenta, mas também pode ter um aspecto normal. Através da palpacdo profunda do
abddémen no sentido dorsocaudal partindo do umbigo, pode-se revelar a presenca de uma
massa expansiva na regido. Em casos de extensdo até a bexiga pode-se ter quadros de cistite e
pidria. O tratamento consiste na laparotomia exploratéria e remocao cirurgica do abscesso
(RADOSTITIS et al., 2002).
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A panvasculite umbilical é o processo infeccioso que acomete todo o complexo
umbilical, comprometendo veia umbilical, artérias umbilicais e Uraco. Nesta afeccdo séo
encontradas lesdes hepaticas, pulmonares, vesicais e cardiacas. O progndstico € reservado a
desfavoravel (FIGUEIREDO, 1999).

2.4.2 Colostragem dos neonatos e sua importancia

O sistema imune do recém-nascido € imaturo e incapaz de produzir quantidades
suficientes de imunoglobulinas para o desafio que Ihe é imposto, pois a placenta dos bovinos
(sindesmocorial) impede a transferéncia de imunoglobulinas para o feto, ficando o neonato
dependente de uma imunizacdo passiva que ocorre atraves da amamentacdo do colostro
(ACYPRESTE et al., 2001). A saude do neonato estd relacionada com a aquisicdo e a
absorcdo de quantidades adequadas de imunoglobulinas do colostro (RADOSTITIS et al.,
2002).

O colostro é a primeira secrecdo-lactea pos-parto, que é produzido aproximadamente
por trés dias consecutivos, € um leite composto por lactoferrina, células, e rico em
imunoglobulinas que ao ser ingerido repassard ao neonato os anticorpos que auxiliardo na
protecdo contra patdgenos que estdo presentes no ambiente. O colostro é quatro vezes mais
rico em proteinas, minerais e vitaminas que o leite normal, sabe-se que grande parte da
proteina a mais que o colostro contém é composta por imunoglobulinas que tem funcéo de
protecdo quando ingerida pelos bezerros.

Existem trés tipos de imunoglobulinas presentes no colostro: 1gG (70-80%), IgM (10-
15%) e IgA (10-15%), cada tipo de imunoglobulina tem uma funcéo, a IgG tem como func¢éo
principal identificar e destruir possiveis patdgenos, a IgM serve como defesa primaria em
casos de septicemia e a IgA protege as mucosas, como a parede do intestino, ligando-se a
parede intestinal e evitando a adesdo de possiveis patdgenos a mucosa, portanto, o feito da
IgA perdura enquanto o bezerro estiver consumindo colostro, pois ela atua na parede externa
do intestino, em virtude disto, apds o periodo de fornecimento inicial de colostro, deve-se
continuar fornecendo-o, pelo menos até o 3° dia do nascimento, mesmo tendo a absor¢do de
imunoglobulinas cessada, visando a protecdo do trato gastro-intestinal, conferida pelas
imunoglobulinas A (PERES, 2000; TIZARD, 1998; SANTOS et al., 2002). Pelo seu poder
imunizante, laxativo e antitoxico o colostro é indispensavel para a sobrevivéncia do bezerro
recém-nascido (NEIVA, 2000).
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E de vital importancia para o recém-nascido a ingestdo de colostro nas primeiras 12
horas de vida, nas quais o animal devera receber dois litros de colostro em duas alimentagdes
ou uma quantidade equivalente a 10 a 15% do peso vivo do neonato. Admite-se que o recém-
nascido deva receber nas 24 horas de vida pelo menos 2,5kg de colostro, de modo que se
obtenha um nivel minimo de imunoglobulinas no sangue, ressaltando que nos dias
subsequentes, 0 neonato podera receber até 4kg de colostro diariamente (SILVA, 2006).

E importante para prevenir a ocorréncia de qualquer doenca neonatal, que se assegure
de que o recém-nascido recebeu o colostro o mais cedo possivel (BLOOD et al., 1991). A
rapida administracdo de colostro é importante porque, a medida que o tempo passa, 0S
enterdcitos perdem a capacidade de absorver macromoléculas por pinocitose ndo seletiva
(GODDEN, 2008). Ocorre no neonato uma reducdo da absorcdo de imunoglobulinas, que é
méaxima ao nascimento, decrescendo linearmente até cessar em torno de 24 a 32 horas ap0s o
nascimento (TEIXEIRA, 2001). Paralelamente, a concentracdo de imunoglobulinas contidas
no colostro diminui rapidamente com as mamadas ou ordenhas sucessivas (SANTOS et al.,
2002). As imunoglobulinas absorvidas protegem contra a invasdo sistémica por
microorganismos e doenca septicémica durante o periodo neonatal, a imunidade passiva em
bezerros também influencia a ocorréncia de doenca respiratdria durante os primeiros meses de
vida e pode ser um determinante da produtividade por toda a vida (RADOSTITIS et al, 2002).
Na criacdo que ocorre falha de aquisicdo de imunidade passiva, ou seja, na transferéncia da
imunidade da mde para a recém-nascida via colostro, as bezerras certamente terdo maiores
taxas de enfermidades como inflamagcfes umbilicais, diarreias e doencgas respiratorias
(EDUCAPOINT, 2018).

A implantacdo de um “banco de colostro” na propriedade é outra medida de manejo
interessante e de grande utilidade para garantir a imunizagdo de recém-nascidos que nédo
conseguiram ingerir o colostro de sua mée, devido ao 6bito da sua mée durante a concepgao
ou em casos de vacas que ndo o leite colostral ndo desceu. Para armazenamento recomenda-se
guardar o colostro obtido na primeira ordenha pos-parto, geralmente em um frasco de dois
litros, seguido do seu congelamento em um freezer. Quando for utilizar o colostro
armazenado, deve-se descongelé-lo para uma temperatura de até 37°C, tendo-se em vista que

temperaturas altas podem promover a desnaturacao térmica das suas proteinas.
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2.4.3. Avaliacdo da aquisicdo de imunidade passiva

A avaliacdo da transferéncia de imunidade passiva pode e deve ser feita nas
propriedades para certificar que a colostragem precoce esta sendo efetuada e para que sejam
adotadas alteragdes no manejo casos estas ainda ndo tenham sido empregadas. A avaliagdo da
eficiéncia da transferéncia de imunidade passiva colostral aos neonatos, pode ser realizada por
meio de estimativa qualitativa ou quantitativa, direta ou indireta, das concentracdes de
imunoglobulinas presentes no sague/soro do recém-nascido. As concentracfes de
imunoglobulinas estdo devidamente relacionadas com o volume que é ingerido na primeira

colostragem.

Os testes quantitativos diretos, avaliam diretamente a concentracdo sérica de
imunoglobulinas G (IgG), entre eles temos o teste de ELISA e a imunodifuséo radial simples
em gel de agar, porém requerem mais tempo para a realizacdo e sdo mais utilizados em

pesquisas.

Os testes quantitativos indiretos podem ser feitos mediante a dosagem de proteinas
séricas (proteina total e globulinas), atividade da gama glutamiltransferase (GGT),
determinacdo das gamaglobulinas por eletroforese, testes de precipitacdo por sulfito de sddio

ou por sulfato de zinco e teste de coagulacdo por glutaraldeido (GODDEN, 2008).

Para avaliarmos a transferéncia de imunidade passiva utilizamos a concentracdo de
proteina total no soro sanguineo até o sétimo dia de idade. A refratometria é realizada atraves
de um refratdmetro, sendo considerada o teste de elei¢do para 0 uso no campo, com o intuito
de monitorizar a falha de transferéncia de imunidade passiva (HOGAN et al., 2015). A
mensuracdo da proteina total por refratometria é considerada também um método de dosagem
indireta da quantidade de imunoglobulinas, existindo uma correla¢do confiavel entre o teor de
proteina e a taxa de imunoglobulina total. Concentracdes maiores que 5,5 g/dL indicam
sucesso na transferéncia de imunidade, concentracdes de 5,0 a 5,4 g/dL indicam moderado
sucesso na transferéncia de imunidade e < de 5,0 g/dL indicam falha na transferéncia na
imunidade passiva (DAVIS; DRACKLEY, 1998; MCGUIRK, 2004).

A falha na ingestao de colostro e na absorcdo de imunoglobulinas é denominada falha
de transferéncia de imunidade passiva (THRALL, 2006). Existem fatores que afetam a
absorcdo de imunoglobulinas, tais como a qualidade e a concentracdo das imunoglobulinas,
quantidade de colostro ingerido pelos recém-nascidos e o tempo de absorcdo das

imunoglobulinas. Outros fatores podem afetar a transferéncia de imunidade passiva, como: a
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idade da mae, 0 manejo, a temperatura do ambiente e a ingestdo insuficiente de colostro por
rejeicdo materna, por conformacgdo inadequada do Ubere e dos tetos ou por influéncia da

condicdo do nascimento.

Para Tizard (1998), existem trés razdes principais para a falha de uma transferéncia de
imunidade adequada, em primeiro lugar a méde pode produzir um colostro insuficiente ou de
ma qualidade (falha de producdo), em segundo lugar, pode existir um colostro suficiente
produzido, mas um consumo inadequado por parte do animal recém-nascido (falha de
ingestdo), em terceiro lugar, pode existir uma falha de absorcdo intestinal apesar de um

consumo adequado de colostro (falha de absorcao).

A qualidade do colostro pode ser estimada pela relacdo entre gravidade especifica do
colostro e a concentragdo de imunoglobulinas utilizando o colostrdmetro, que classifica o
colostro conforme a sua concentragdo: pobre (vermelho), com concentragdo menor que
22mg/mL; mediana (amarelo), com concentracdo entre 22 a 50 mg/mL; e boa (verde),
concentracdo maior que 50mg/ml (COELHO & CARVALHO, 2006).

Irwin (1974) constatou que que taxas maiores de morbidade e mortalidade ocorrem em
bezerros neonatos que receberam uma inadequada quantidade de colostro, ou cuja
concentracdo sérica de imunoglobulinas seja menor que a padrdo para a espécie. Segundo
constatacdo feita por Feitosa (1998), um maior numero de mortes por broncopneumonias e
enterites de origem infecciosa acometeu mais bezerros com baixos teores de imunoglobulinas

séricas do que animais com concentracdes séricas adequadas dessas proteinas.

2.4.4 Manutencdo em instalagfes adequadas para 0s neonatos

Embora ndo existam dados comprobatdrios, acredita-se que um dos principais fatores
relacionados com a alta taxa de mortalidade e de morbidade de animais jovens, em rebanhos
leiteiros, seja 0 uso de instalacGes inadequadas. A falta de higiene, o excesso de umidade, a
concentragdo excessiva de amonia e de agentes causadores de doencas sdo alguns dos fatores
que podem favorecer a ocorréncia de diarreia e problemas respiratérios durante os trés
primeiros meses de vida do animal (CAMPOS & CAMPQOS, 2004).

A garantia de uma instalacdo adequada para 0s bezerros ap6s 0 nascimento tem como
proposito assegurar protecdo aos fatores climaticos, propiciar acesso ao alimento, evitar
possiveis ferimentos e dispor de controle quanto a salde e bem-estar dos animais (BITTAR,
2016). Alguns aspectos desejaveis, com relacdo as instalacfes, ja foram identificados, tais
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como: limpeza do local, separacdo de bezerros por idade, baixa umidade, protecdo contra
ventos fortes e dominantes, camas secas, boa ventilacdo e sombra (GROUT & GUSS, 1973).
Para Costa et al. (2011), as instalacBes que abrigam os neonatos devem estar localizadas em
areas de facil acesso e que lhes permitam constante monitoramento, de forma a facilitar os
cuidados com os animais. As instalacdes devem Ihes proporcionar facilidades para que se
adaptem as condi¢des climaticas, oferecendo um ambiente sem correntes de ar e umidade,
também se frisa que € importante dispor de instalacfes proprias para alojar bezerros fracos ou
doentes (baia hospital), de forma a facilitar os cuidados e reduzir os riscos de contagio e que
se faca uso de camas para cobrir o piso de galpdes e baias usando preferencialmente palha ou
capim seco para cobrir o piso dos locais onde os animais serdo alojados. As instalagdes
podem ser simples, tendo como requisito um ambiente seco e ventilado, pois ambientes
fechados e Umidos causam sérios problemas aos bezerros, principalmente pneumonia,
gerando um aumento no indice de mortalidade. Uma boa maneira de se conseguir um local
seco €é a construcdo de baias feitas com ripas de madeira, acima do nivel do solo (ATHIE,
1988).

As instalagdes devem dispor de bebedouros e comedouros com dimensbes que
proporcionem acesso de todos 0s bezerros ao mesmo tempo. Atencédo especial deve ser dada a
altura e profundidade dos mesmos, garantindo que todos animais tenham acesso aos recursos,
mesmo quando os niveis de 4gua e alimento estiverem baixos. Agua e alimentos (feno e
concentrado) de boa qualidade devem estar sempre disponiveis. Todos 0s equipamentos,
como baldes, bicos, panelas, bebedouros e instrumentos veterinarios, devem estar limpos e em
boas condicdes de uso. Apesar dos bezerros sentirem mais condi¢fes climaticas quando se
tem baixas temperaturas, durante verGes muito quentes, 0s animais podem sofrer com estresse
térmico se ndo houver condigdes ideais de instalagbes, como sombra por exemplo
(BACCARI, 2001). Uma ferramenta de controle é a utilizacdo de abrigos que protejam as
bezerras em aleitamento contra as chuvas e o sol forte, estes também auxiliam na higiene do
rebanho e reduzem os problemas respiratérios, principalmente quando a temperatura tende a
cair muito no periodo noturno (OLIVEIRA, 2012).

A orientacdo das instalagfes também esta intimamente relacionada com o controle da
umidade e manutencdo da sanidade dos bezerros, sendo recomendavel que o eixo longitudinal
das instalacdes esteja orientado no sentido leste-oeste, para que os bezerreiros recebam o sol
da manhd, devido aos seus inimeros beneficios e efeito sanitizante, este posicionamento
garante também que em épocas com temperaturas mais elevadas haja menor incidéncia de
radiacdo solar no interior das instalagdes (CARVALHO FILHO et al., 2002).
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As diversas formas de criacdo de bezerras em aleitamento variam conforme o sistema
de producdo, local de exploracdo e o capital disponivel para a sua construcdo. Encontra-se
criacdo na forma de abrigos individuais, baias coletivas ou individuais, em instalacdes abertas
ou fechadas (BITTAR & FERREIRA, 2009). Independente do modelo empregado, todas as
formas de abrigo podem ser projetadas de uma maneira que garanta protecdo aos bezerros em
relagdo as variagBes térmicas e climaticas, acesso ao alimento, controle sanitario e bem-estar
(BITTAR, 2016). Durante pelo menos um més, recomenda-se que 0s bezerros sejam mantidos
em baias individuais, depois em baias coletivas, devendo ser evitadas sujeira, umidade e
aglomeracéo (JARDIM, 1973).

O sistema de abrigo individual, pode ser distribuido a partir de diferentes modelos,
como baias e gaiolas em galpdes fechados, ou com a implantacdo de abrigos na area externa
da propriedade (BITTAR, 2016). O sistema individual apresenta vantagens como: a
diminuicdo do contato e, consequentemente, a minimizagdo da transmissdo de doencas entre
0s bezerros. O acompanhamento individual dos animais é favorecido por facilitar a
observacdo de qualquer problema de salde, além de ndo existir competicdo entre os animais.
No entanto h& menor movimentacdo e menor socializagdo, o que pode afetar o
comportamento do animal no futuro. Outro aspecto negativo esta ligado a maior exigéncia da
mé&o-de-obra (COELHO, 2014). Além disto, a criacdo individual permite a identificacdo mais
precoce de diarreias e o0s controles individualizados do consumo de alimentos
(GOTTSCHALL et al, 2002).

Diferentes modelos de alojamento coletivo podem ser adotados na criacdo de bezerras
leiteiras, dependendo da forma escolhida e dos recursos disponiveis pelo criador. O
alojamento coletivo para os animais pode ocorrer em piquetes, galpdes abertos e galpdes
fechados (BITTAR, 2016). A densidade dos animais, nos bezerreiros, € um ponto de grande
importancia e que deve ser levado em consideracdo, pois tem grande influéncia na sadde dos
animais. Quanto menor a idade dos animais, mais baixa deve ser a densidade nos lotes de
bezerros. Esses lotes devem ser pequenos para garantir uma boa observacdo e minimizar a
mistura entre os animais (DONOVAN, 1992; DAVIS; DRACKLEY, 1998; MCGUIRK,
2004).

A utilizacdo de bezerreiros inadequados, que apresentam excesso de umidade, pouco
arejamento, falta de higiene e alta concentracdo de amonia é outro fator relacionado a alta
taxa de morbidade e mortalidade de bezerros, essas situacfes podem favorecer a proliferagéo
de microrganismos causadores de doengas, que podem provocar diarreias e problemas

respiratorios, principalmente nos primeiros trés meses de vida (LIZIEIRE, 1995). As
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instalacbes de um bezerreiro devem ser limpas e desinfetadas todos os dias, procedimentos
preventivos como a retirada da cama de capim (se houver), juntamente com as fezes e partes
umidas e a colocagdo logo em seguida de nova “leva” de capins, limpos e higiénicos, evitardo
perdas por doencas (FONSECA & SANTOS, 2000).

3. RELATO DE SURTO DE DOENCA RESPIRATORIA EM BEZERROS

No dia 05 de marco de 2018, uma novilha da raca Jersey com aproximadamente 04
meses de idade, oriunda do Setor de Bovinocultura do CCA-UFPB, foi encaminhada ao
Hospital Veterinario da UFPB, com suspeita de doenga respiratoria. O responsavel técnico
pelo animal relatou que varios bezerros que eram criados no bezerreiro da propriedade, em
casinhas tropicais foram acometidos pela enfermidade no ano de 2017 e inicio de 2018, sendo
estimados 10 oObitos de bezerros na propriedade, s6 no ano de 2017. Todo os animais que

vieram a 6bito apresentaram sinais clinicos de doenca respiratdria.

Durante a realizagdo do exame fisico geral do animal enfermo foram observadas as
seguintes alteracOes: apatia, pelos ericados, escore corporal inadequado (2,5), linfonodos pré-
escapular esquerdo e submandibular esquerdo reativos e mucosas congestas. No exame fisico
especifico foram observadas as seguintes alteracdes: postura ortopneica frequente, dispnéia
inspiratoria, respiracdo com padrdo abdominal, tosse, epifora bilateral e presenca de secrecdo
nasal. Durante a auscultacdo torcica foram observadas as seguintes alteragdes: taquicardia,
taquipnéia, estridor traqueal, sibilos na regido broncobronquiolar principalmente a direita

sendo mais evidentes na porcdo dorsal.

Mediante a realizacdo de ultrassonografia da regido toracica, foram observadas as
seguintes alteracdes ultrassonogréaficas: perda da continuidade da pleura pulmonar no lado
direito com auséncia de reverberacdo no lobo direito, com pontos hiperecéicos sem limitacéo
da pleura. No lado esquerdo observou-se a auséncia de reverberacdo em alguns pontos,
presenca de pontos hiperecdicos e perda de continuidade da pleura pulmonar. Mediante os
sinais clinicos e ultrassonograficos apresentados, a suspeita clinica deste caso clinico foi de
pleurite e broncopneumonia. O animal tinha prognéstico desfavoravel, mas foi submetido ao
tratamento medicamentoso, o qual foi bem-sucedido, obtendo-se a resolugdo clinica

garantindo assim a sobrevivéncia do animal.
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Em virtude do relato do surto de doencga respiratoria no rebanho e atendimento desse
animal, optou-se pela realizacdo de um estudo investigativo que foi realizado no periodo de
20 de junho a novembro de 2018, objetivando identificar as causas de alta morbidade e
mortalidade de bovinos jovens no Setor de Bovinocultura da UFPB e instituir medidas de

controle e profilaxia.

3.1 O Setor de Bovinocultura

O Setor de Bovinocultura esta localizado no Centro de Ciéncias Agrarias, no Campus
I1, da Universidade Federal da Paraiba, no municipio de Areia-PB. A propriedade dispde de
um rebanho de aproximadamente 120 animais em seu plantel, criados em sistema semi-
intensivo, destinados a producdo de leite que € obtida através de ordenha mecanizada,
conforme os moldes solicitados pela IN 62/2011. Basicamente, 0 setor dispbe em sua
estrutura de: casa de ragdo, sala do leite, galpdo para descanso das vacas, curral de espera,
area de ordenha mecanizada, curral de alimentacdo com comedouros, bebedouro, capineira,
piquete maternidade, galpdo com baias coletivas, e um bezerreiro com 08 abrigos individuais
(casinhas tropicais) aos quais 0s bezerros sdo mantidos presos a elas através de coleiras e
correntes com distorcedores que deslizam em um fio de arame desde as casinhas até uma
extensdo frontal de 5 metros. A captacdo de dgua da propriedade é realizada através de po¢os
artesianos, fornecendo agua encanada e de boa qualidade ao setor, abastecendo os requisitos
hidricos necessarios para sua manutencdo. A capineira da propriedade € destinada ao cultivo
do capim elefante (Pennisetum purpureum Schum) e do capim marandu (Brachiaria

brizantha cv. Marandu), que ajudaré na alimentagéo do rebanho.

O rebanho da propriedade é composto por vacas das racas: holandesa, gir, girolando e
jersey, as quais sdo criadas a pasto, sendo estas encaminhadas para o Setor de Bovinocultura
duas vezes ao dia durante as ordenhas, momento em que recebem concentrado e
suplementacdo de sal mineral com macro e microelementos em cochos. As vacas da
propriedade durante o cio sdo inseminadas para gerarem seus descendentes, e posteriormente
todas as informac0es séo entdo devidamente registradas informando: datas das inseminacoes,
a identificacdo da vaca inseminada e a identificacdo do reprodutor doador do sémen que foi
utilizado, facilitando o controle zootécnico, além de auxiliar no controle do manejo periédico

gestacional. Cada animal da propriedade ao nascer € identificado através de brincos de
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identificacdo apropriados aplicados na orelha, contendo nome e sua respectiva data de
nascimento. O Setor de Bovinocultura do CCA-UFPB é administrado pelo Departamento de

Zootecnia, e foi criado como mddulo didatico produtivo de bovinocultura.

Figura 1 - Setor de Bovinocultura do Centro de Ciéncias Agrarias da UFPB.

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

3.2 MATERIAL E METODOS

Para o0 estudo do caso inicialmente foi realizada uma visita ao Setor de Bovinocultura
onde foram realizadas observagOes referentes ao manejo da fémea prenha, avaliacdo dos
procedimentos de colostragem, avaliagdo dos procedimentos de cura de umbigo, e foram
avaliadas as instalacbes dos neonatos. Nessa mesma ocasido 0s bezerros do Setor de
Bovinocultura foram examinados clinicamente, segundo metodologia apresentada por Feitosa
(2008) para identificacdo de enfermidades, também se procedeu a avaliacdo da aquisicao de
imunidade passiva através da dosagem de proteina total sérica de bezerros que tinham nascido
na semana em que foi realizada a visita, o soro obtido foi encaminhado ao Laboratério de
Patologia Clinica do Hospital Veterinario da UFPB para avaliagdo da proteina total. A
avaliacdo dos procedimentos de colostragem e avaliagcéo da qualidade do local do parto foram

comparadas com as informacdes consideradas ideais apresentadas na literatura cientifica.
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3.3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Na avaliacdo do pré-parto observou-se que as vacas prenhes eram transferidas para o
piquete maternidade 15 dias antes do parto, condi¢do vista como ndo ideal diante do que é
pressuposto por Signoretti (2013), que afirma que as vacas devem ser alocadas para piquetes
ou baias maternidades por volta de 30 dias (vacas) e 45 dias (nhovilhas) antes da data provavel

do parto.

O piquete maternidade estava localizado proximo da sede da propriedade, facilitando
assim o monitoramento da vaca prenha antes e durante o parto, além disso, estava instalado
em local plano e sem muita movimentacao ou ruidos, com facil acesso, ventilacdo adequada,
lotacdo adequada tendo-se em vista que néo apresentava superlotacdo, estando de acordo com
o indicado por Costa et al. (2011). Porém, o piquete maternidade da propriedade apresentou
sombreamento insuficiente, além de ndo dispor de cochos e bebedouros com facil
acessibilidade e pouca cobertura vegetal durante o inverno e quase nenhuma no verdo.
Segundo Neiva & Neiva (2006) o local do parto deve ter boa éarea de cobertura vegetal,
devendo conter area de sombreamento de 2,3 m2 por animal, além de cochos e bebedouros de

facil acesso.

Figura 2 - Piquete maternidade do Setor de Bovinocultura

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018)
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No inverno, a drenagem do terreno estava comprometida em algumas areas do terreno
devido a presenca de pocas de agua e lama, as condi¢es sanitarias ndo eram totalmente
adequadas devido a presenca de algumas sujidades no local, estando em desacordo com o
proposto por Bittar (2005), que argumenta que os locais de paricdo devem ser mantidos

sempre limpos, secos e organizados, livres de lama e 4gua empocada.

A secagem das vacas era iniciada no sexto més de gestacdo, quando era suspensa a
ordenha, iniciando o periodo seco que neste caso durava aproximadamente 03 meses,
entretanto, segundo Assis (2000), as vacas leiteiras prenhas devem ter sua lactacdo suspensa
por 60 dias antes do parto, que corresponde ao periodo seco, visando principalmente a
recuperacdo do tecido mamario, a manutencdo do crescimento fetal e uma boa producéo de

colostro.

No terco final da gestacdo a alimentacdo era fornecida 2 vezes ao dia, sendo estas
realizadas imediatamente apds a primeira ordenha e imediatamente depois da segunda
ordenha, recebendo alimento volumoso (capim elefante e capim marandu) triturado misturado
com alimento concentrado que consistia numa mistura de milho moido, soja, farelo de trigo,
torta de algodao, ureia e calcario, além de suplementacdo com sal mineral. A realizacdo do
fornecimento de alimentacdo mais reforcada e suplementacdo mineral é uma medida
importante observada na propriedade, pois segundo Brito et al. (2007), é neste periodo que se
d& o maior desenvolvimento do feto, no qual as vacas devem ser bem alimentadas para evitar
0 nascimento de bezerros com defeitos fisicos, leves ou com menor resisténcia aos agentes
causadores de doencas (BRITO et al., 2007).

A avaliacdo da colostragem permitiu observar que ndo estava sendo realizado o
acompanhamento ideal do fornecimento de colostro, de forma que ndo estava sendo garantida
a ingestdo de um volume de 04 litros nas primeiras 12 horas de vida. A falha da colostragem
foi comprovada porque na avaliagcdo das amostras sanguineas de 03 bezerros que nasceram na
semana da visita as concentracdes de proteinas plasmaticas totais estavam baixas (4,9 g/dL,

4,9 g/dL e 3,9 g/dL), o que comprova que estava havendo falha no manejo do colostro.

Mediante a falha de manejo do colostro, foi implementada a colostragem imediata,
assegurando que o recém-nascido receba o colostro o mais cedo possivel. Diante disso,
passaram a ser fornecidos 04 litros de colostro através de mamadeira nas 12 primeiras horas

de vida, independentemente, do neonato ter mamado colostro espontaneamente em sua mée.
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Figura 3 - Fornecimento de colostro para o neonato

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

Essa adocdo de manejo propiciou resultados muito positivos, visto que, mediante a
avaliacdo de aquisicdo de imunidade passiva através das concentracGes de proteinas
plasmaticas totais por refratometria de 12 bezerros, observou-se que todos estes apresentaram
niveis séricos de proteinas plasmaticas totais superiores a 5,5 g/dL, que é considerado o valor
limite para o diagnostico de falha de transferéncia de imunidade passiva. McGuirk (2004),
reforca que concentracfes de PPT maiores que 5,5 g/dL indicam sucesso na transferéncia de

imunidade passiva.

Na tabela 1, encontram-se as concentracfes de proteinas plasmaticas totais dos

neonatos submetidos a adequada colostragem durante a realizacdo deste trabalho.
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Tabela 1 - Valores das concentracdes de proteinas plasmaticas totais de 12 animais que foram
submetidos a colostragem imediata no Setor de Bovinocultura da UFPB.

Identificacédo do animal Concentragdes sericas

de proteinas plasmaticas totais (g/dL)

Bezerro 322 8,19
Bezerro 313 7,98
Bezerro 405 8,93
Bezerro 226 8,0
Bezerro 317 8,8
Bezerro 110 7,8
Bezerro 416 9,4
Bezerro 3988 9,2
Bezerro 160 7,4
Bezerro 3991 8,2
Bezerro 530 8,7
Bezerro 37 8,6

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

Através de um levantamento de informacGes, os tratadores do Setor de Bovinocultura
informaram que a curas de umbigo dos animais que viviam ou viveram no bezerreiro nas
casinhas tropicais, eram efetuadas nos 03 primeiros dias de vida, com frequéncia de cura
diaria variando de 01 a 02 por dia, sendo realizadas mediante a imersao rapida do umbigo em
um frasco com iodo a 10% (Pinus ®), ndo sendo efetuada por mais de 03 dias, e sem 0
monitoramento do coto até a sua desidratacdo e queda. Também foi possivel constatar, que 0s
coto umbilicais ndo eram reduzidos de tamanho atingindo uma média 15 de centimetros. Apos
exame fisico e inspecdo da regido umbilical de bezerros que viviam ou viveram nas casinhas
tropicais foram diagnosticados onfalopatias em aproximadamente 05 animais, conforme
dados apresentados na tabela 2. Nos 03 casos de hérnias umbilicais diagnosticados neste
grupo, 02 eram redutiveis e 01 foi considerada irredutivel, sendo este animal acometido
encaminhado para o Hospital Veterinario da UFPB para realizacdo de tratamento cirargico

mediante herniorrafia, a qual foi realizada com sucesso.
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Tabela 2 - Registro do numero e tipo de onfalopatias diagnosticadas nos bezerros do Setor de
Bovinocultura da UFPB antes da ado¢do de boas préaticas de manejo.

Identificacéo do animal Tipo (s) de onfalopatia (s)

diagnosticadas

Bezerro 1812 Onfalite

Bezerro 1813 Onfalite

Bezerro 1814 Onfalite e Hérnia Umbilical
Bezerro 1816 Hérnia Umbilical

Bezerro 1817 Onfalite e Hérnia Umbilical

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

Aproximadamente 12 neonatos nasceram no decorrer do periodo de desenvolvimento
deste trabalho, todos foram submetidos a exame clinico e avaliacdo da regido umbilical,
seguidos da cura do umbigo. Foram verificados os comprimentos dos cordfes umbilicais,
cortando-os com uma tesoura limpa e afiada quando o coto umbilical fosse considerado
grande deixando-os com cerca de 5 cm (aproximadamente trés dedos), aplicando em seguida
solucdo de iodo a 10% como descrito por Costa (2006), seguido da imersdo do umbigo em
frasco com iodo a 10% (Pinus ®) por 30 segundos, duas vezes ao dia, por 03 dias conforme
metodologia indicada por Eurides et al. (2001) e aplicacdo de spray prata (Cicatrilex Prata ®)
nos demais dias e monitoramento diario do umbigo até a queda do coto. A frequéncia das
curas de umbigo dos 03 primeiros dias, eram devidamente registradas, juntamente com a
identificacdo de cada animal, sexo, data de nascimento, frequéncia de administracdo de
colostro nas 12 primeiras horas de vida e concentragdes de PPT obtidas de cada neonato, em
um quadro verde escolar (FIGURA 4) de facil visualizacdo na sede da propriedade,
permitindo o controle do manejo empregado. Nestes 12 neonatos, ndo foi diagnosticado
nenhum caso de processo infeccioso do umbigo, sendo apenas detectados 02 casos de hérnias
umbilicais consideradas redutiveis, as quais podem ser oriundas de carater hereditario
provavelmente relacionadas ao touro doador do sémen, que posteriormente desapareceram

sem necessidade de realizacdo de herniorrafia.
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Figura 4 - Quadro escolar verde utilizado na propriedade para registro da frequéncia das
curas umbilicais, fornecimento de colostro e valor das concentragGes de PPT.
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Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

Sabendo-se da importancia manutencéo dos neonatos em instalacdes adequadas, todas
as instalacdes destinadas aos bezerros até 03 meses de idade foram avaliadas. Sendo
analisadas as seguintes variaveis: orientacdo das instalagdes, as dimens@es, a distancia das
instalagdes destinadas aos bezerros para as de adultos, a taxa de lotacdo, tipo de piso, grau de
umidade, ventilacdo, presenca de correntes de ar e a higienizacdo do ambiente dessas baias
coletivas e do bezerreiro composto por casinhas tropicais, bem como, a higienizacdo dos

cochos, bebedouros e mamadeiras.

Os bezerros da propriedade eram criados basicamente em dois sistemas diferentes, de
acordo com a sua faixa etaria. Um dia apds o nascimento, 0s neonatos eram separados de suas
maes que estavam no piquete maternidade e eram levados para baias coletivas feitas de
alvenaria localizada em um galpéo fixo na sede principal. Os neonatos permaneciam nessas
baia coletivas até completarem 15 dias de idade, com outros animais de diferentes idades,
inclusive animais doentes, o piso desta tinha presenca de fezes e alta umidade, condigdes
consideradas inadequadas, visto que Campos & Campos (2004) afirma que a falta de higiene,
0 excesso de umidade, a concentracdo excessiva de amoénia e de agentes causadores de

doencas sao fatores que favorecem a ocorréncia de diarreia e problemas respiratérios durante
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0s 03 primeiros meses de vida do animal, vale salientar também que segundo Coelho (2014) o
sistema coletivo de criacdo favorece a propagacédo de doencas.

Nesse periodo de 15 dias 0s neonatos recebiam em média 04 litros de leite com
sucedaneo por dia, sendo 02 litros pela manha e 02 litros pela tarde através de mamadeiras
que pelo que se pode observar eram higienizadas regularmente. Além do leite era fornecido
aos neonatos racao peletizada que era colocada em comedouros colocados dentro das baias
sobre o ch&o, situacdo indesejada porque o0s bezerros acabavam entrando dentro desses cochos

ou defecando sobre o alimento contaminando-o.

Observou-se que depois dos 15 dias de idade, os bezerros eram deslocados para o
bezerreiro da propriedade (FIGURA 5), que foi construido na &rea externa da propriedade,
que segundo Bittar (2016) pode ser implantado na &area externa da propriedade, em baias ou
gaiolas em galpGes fechados. O bezerreiro € composto por 08 abrigos individuais (casinhas
tropicais), construidas sob o pasto, apresentando seu eixo longitudinal orientado no sentido
norte-sul, que é preterido por Carvalho Filho et al. (2002) que recomenda que 0O eixo
longitudinal do bezerreiro esteja orientado no sentido leste-oeste, que confere menor
incidéncia de raios solares no interior das instalacbes em épocas de temperaturas mais

elevadas.

Figura 5 - Bezerreiro do Setor de Bovinocultura

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).
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O local onde as casinhas foram construidas sofria com a incidéncia de correntes de
ventos fortes, chuvas e sombreamento inadequado, além disso o clima da cidade tem uma
amplitude térmica consideravel, tendo meses de inverno muito frios e outros chuvosos, essas
condicdes podem favorecer o aparecimento de doencas respiratorias, essas condi¢cdes sdo
indesejaveis para criagdo de bezerros segundo Grout & Guss (1973) que identifica entre
aspectos desejaveis para instalacGes, a protecdo contra ventos fortes e dominantes e segundo
Bittar (2016) que afirma que os abrigos devem ser projetados de maneira a garantir a protecéo
aos bezerros em relacdo a variacOes térmicas e climaticas.

Os abrigos individuais foram construidos com dimensdes de 1,20m (altura) x 1,30m
(largura) x 1,50m (profundidade), dimensdes consideradas ideais por Teixeira (2001) que
sugere que os abrigos individuais em forma de casinhas podem ser confeccionados em
diversos materiais, devem ter dimensdes de 1,00 x 1,50 x 1,20m (largura x comprimento x
altura). Para confeccdo das casinhas foram utilizadas folhas de PVVC nas laterais e no fundo,
madeira como pontos de sustentacédo e telhado composto por telhas de fibrocimento (Brasilit
®). Por ser um material leve pode-se observar que em virtude das correntes de vento as folhas
de PVC acabavam se desprendendo da casinha e deixando-as desprotegidas contra as
intempéries, principalmente durante o periodo chuvoso que com isso, acabava molhando o
interior das casinhas tropicais, tornando o ambiente Umido, que segundo Athié (1983) pode
causar sérios problemas aos bezerros, principalmente pneumonias. Lembrando-se que 0s
bezerros com sinais de doenga respiratdria que vieram a ébito viviam ou viveram neste local.

Os neonatos ficavam presos as casinhas por correntes atadas conectadas a correntes
em seus pescogos que deslizavam em arame liso desde as suas respectivas casinhas até uma
area com extensao frontal de 05 metros, a qual era coberta com sombrite. No bezerreiro os
animais recebiam leite com sucedaneo em baldes individuais, com oferta de ragdo peletizada
(750g/animal) duas vezes ao dia em cochos plésticos pouco higienizados, podendo ser
observada a presenca de racdo estragada e mofada em virtude da exposi¢do dos comedouros
ao sol e a chuva, sem protecao alguma, podendo causar enterites e diarreias pela ingestdo de
alimento estragado e ma condicdes de higiene. Os bebedouros também estavam expostos a sol
e chuva, e apresentavam condices de higiene inadequadas e a renovacdo da agua nao era

feita regularmente.

Nos abrigos individuais, os bezerros eram criados com idades variadas entre 15 dias de

vida e 90 dias. Ao atingirem 03 meses de idade, os animais eram submetidos ao desmame,
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sendo entdo transferidos para outro setor da propriedade no qual iniciavam a transicdo na

alimentacéo para volumoso.

Apos as visitas e as observacdes iniciais constatou-se que era necessario se fazer uma
palestra que foi realizada com a presenca de todos os envolvidos no setor e que teve um
resultado bastante satisfatorio porque o pessoal tinha sido motivado. Apo6s a implementacéo
deste trabalho foram realizadas modificacdes no sistema de criacdo, o bezerreiro foi
desativado em virtude das condi¢des impréprias de suas instalacBes para manutencdo da
sanidade dos bezerros, além de ser o local do surto de doengas respiratérias e da ocorréncia de

outras afecgdes neonatais tais como diarreias e onfalites.

Todo o0 manejo desde o apartamento dos neonatos até os 03 meses de idade passou a
ser realizado no galpdo fixo com a devida organizacdo das baias tanto individuais quando
coletivas, com cada uma medindo aproximadamente 2,90 x 3,50m, de alvenaria, piso

cimentado.

Depois de apartados com 24 horas de vida, 0s neonatos passaram a serem criados nas
baias individuais até completarem 30 dias de vida, as baias passaram por higienizacao diaria,
foram utilizadas camas sobre o piso para proteger os neonatos da umidade e dar-lhes conforto.
Para Nussio (2004) a individualizagdo dos animais facilita a alimentacdo, permite melhor
controle da saude e reduz problemas como diarréia.

Ap06s 30 dias de idade, os bezerros passaram a ser deslocados para baias coletivas para
conviverem com animais de faixa etaria semelhante formando lotes uniformes, evitando
superlotacdo, as baias passaram a ser higienizadas diariamente para a remocéo de dejetos e
desinfeccdo com utilizacdo de desinfetante CB 30. (20 mls diluidos em 20 litros), reduzindo
0S riscos de contaminacao.

Os cochos foram elevados para evitar contaminagdo dos alimentos e passaram por
higienizagdo frequente. Foram instalados ripados elevados em todas as baias coletivas como
suposto por Teixeira (2001) recomenda o uso de cama ou ripado baias fixas em galpdo com
piso de cimento reduzindo a umidade.

A renovacao de agua passou a ser diaria, sabendo-se que a ingestdo e &gua favorece no
desenvolvimento da flora ruminal, a higienizacdo dos bebedouros passou a ser diaria para
evitar o risco de infecgdes principalmente de enterites e diarreias, como ja foi demonstrado
por Patience (1992) que a agua contaminada pode conter VArios microrganismos como

Salmonella spp, Vibrio cholera, Leptospira spp, Escherichia coli, Pseudomonas. As
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mamadeiras receberam devida higienizagdo apos sua utilizacdo para evitar casos de enterites
infecciosas que possam resultar em diarreias.

Foi adotada uma baia exclusiva para alojar bezerros fracos ou doentes, medida
importante conforme Costa et al. (2011) afirma que a baia hospital ajuda a facilitar os
cuidados e reduzir os riscos de contagio de doengas.

A transicdo para o volumoso passou a ser realizada com aproximadamente 02 meses,
conferindo ganho de peso consideravel. Os bezerros foram monitorados diariamente pelo
proponente desse trabalho e passaram por exame fisico diariamente para avaliar a presenca de
quaisquer enfermidades que possa acomete-los, diagnosticé-las e iniciar o devido tratamento o
qual deverd ser registrado com nomes dos medicamentos, dosagens e frequéncia do
tratamento utilizada.

As enfermidades que acometeram a propriedade foram avaliadas mediante exame
clinico segundo metodologia apresentada por Feitosa (2008). Os tipos e nimero de doengas

diagnosticadas foram expressos respectivamente nas tabelas 3 e 4.

A tabela 3 corresponde aos tipos de enfermidades e niumero de casos diagnosticados nos

animais que viviam no bezerreiro.

Tabela 3 - Principais enfermidades diagnosticadas nos bezerros que viviam nas casinhas
tropicais antes da adocdo das préaticas adequadas de manejo no Setor de Bovinocultura da
UFPB.

Tipo de enfermidade N° de casos

diagnosticados

Doencas respiratorias 14
Infec¢bes umbilicais 4
Diarreias

Artrite 1

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

Todos os 14 animais com doenca respiratoria foram submetidos a tratamento
medicamentoso, 09 destes animais foram tratados com Enrofloxacina (2,5 a 5 mg/kg, IM, de
24 em 24 horas por 05 a 07 dias), demonstrando-se eficaz em 60% dos casos, 0s outros 05
animais com doenca respiratoria foram tratados com Tilosina (10 mg/kg, IM de 24 em 24

horas por 07 dias), demonstrando-se eficaz em 100% dos casos. Os animais com infecc¢oes
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umbilicais foram tratados. Os 09 animais com diarreias foram encaminhados para o Hospital
Veterinario, sendo tratados com Sulfadoxina com Trimetropina (10 a 15mg/kg, IM, dose
unica) em casos de infeccdes bacterianas e coccdioses ou com Levamisol (7,5 mg/kg, IM,
dose unica) em casos de verminoses. O animal que foi acometido por artrite foi tratado com
Florfenicol (20mg/kg, IM de 48 em 48 horas por 05 dias) e massagem com Dimetilsulfoxido
por 05 dias, com sucesso.

Na tabela 4 encontram-se os tipos de enfermidades e nimero de casos diagnosticados

apos a inativacao do bezerreiro e adocdo de boas praticas de manejo.

Tabela 4 - Principais enfermidades diagnosticadas no Setor de Bovinocultura da UFPB ap06s a
adocdo de boas praticas de manejo.

Tipo de enfermidade N° de casos
diagnosticados

Doencas respiratorias 6
Diarreia 1
Infecgdes umbilicais 0
Artrite 0

Fonte: (TEIXEIRA, W. S. S., 2018).

Os animais que apresentaram sinais de doenga respiratdria foram submetidos ao
tratamento precoce, considerado fundamental nestes casos para cessar a evolugcdo da doenca,
tendo-se em vista que as doencas respiratdrias levaram 10 animais a 6bito na propriedade no
ano de 2017. O tratamento das doencas respiratdrias se deu através de antibioticoterapia,
utilizando Tilosina (10 mg/kg, IM de 24 em 24 horas por 07 dias), demonstrando-se eficaz em
100% dos casos,. O animal que apresentou diarreia foi encaminhado ao Hospital Veterinario
da UFPB para realizacdo de tratamento, mas veio a Obito algumas semanas depois, na
necropsia observou-se que este apresentou perfuracdo de alca intestinal. Ndo foram
diagnosticados casos de infeccdes umbilicais e artrites nestes animais que foram submetidos

as boas praticas de manejo e acompanhados desde seus respectivos nascimentos.
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4, CONCLUSAO

Baseando-se no surto relatado e na discussdo dos acontecimentos chega-se a concluséo
de que as doencas respiratorias em bezerros sdo enfermidades importantes que devem ter suas
causas investigadas devido a sua grande prevaléncia e indice expressivo de Obitos que estas
podem causar, podendo estar relacionadas a falhas de manejo que podem ser determinantes no
surgimento destas enfermidades, bem como de outras afec¢bes comuns que 0s acometem
especialmente nos primeiros meses de vida por apresentarem maior susceptibilidade e

vulnerabilidade as infec¢fes neste periodo.

Tendo-se em vista que a sanidade e o desenvolvimento dos bezerros dependem de
fatores que ocorrem antes, durante e imediatamente apds o parto, faz-se necessaria uma maior
conscientizacdo dos profissionais e produtores visando a implementacdo de diversas medidas
profilaticas nas instalacdes de propriedades destinadas ao segmento de cria, sendo necessario
0 monitoramento constante dos animais e principalmente a adocdo de boas praticas de
manejo. Assim, ressalta-se que um manejo neonatal adequado é fundamental para a reducéo
das fontes de infeccdo, minimizacdo da exposicdo destes animais a fatores de risco e
prevencdo de enfermidades corriqueiras no segmento de cria, objetivando-se principalmente a
reducdo nas taxas de morbidade e mortalidade no rebanho, reduzindo assim prejuizos

econbmicos no setor produtivo.
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