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Introdugéo

A retencdo de placenta é definida como uma falha na separacdo das vilosidades da placenta fetal
(cotilédones) com as criptas maternas (carinculas), Geoffrey (1979), sendo uma das doengas mais
observadas em vacas ap0s o parto (FERNANDES, 2000).

A hipocalcemia pds parto é uma doenga metabélica que acomete geralmente bovinos leiteiros de
alta producdo. A enfermidade estd associada a uma rapida queda dos niveis séricos de calcio no
periparto, acarretando em paresia, incoordenacdo, fraqueza e decubito dos animais afetados
(JACQUES, 2011).

A queda dos niveis de célcio esta ligada a diminuicdo das contragdes uterinas que impedem a
separacdo de cotilédones e carinculas promovendo a liberacdo normal da placenta. O objetivo deste
trabalho é de esclarecer a causa e buscar um melhor tratamento para ser empregado nesta patologia.

Metodologia

Foi atendida em uma propriedade rural no interior do Municipio de Trés de Maio — RS, uma vaca
da raca Jersey pesando 400 Kg, escore corporal 4 (Escala 1 — 5), o animal encontrava-se em
decubito ventral com retencdo de placenta e ndo conseguia levantar, havia parido no dia anterior,
tendo nascido um bezerro vivo de parto distocico proveniente de inseminacdo artificial, sémen de
um touro da raca Gir Leiteiro.

Através da anamnese 0 proprietario mencionou que a vaca teve dificuldades no parto parindo um
terneiro grande, fazendo muito esfor¢o fisico. Relatou que havia realizado a aplicacdo de 5mL de
Cipionato de Estradiol, via intramuscular, antes da vaca ser ordenhada.

Ao exame clinico as mucosas estava normocoradas, a temperatura retal 38,4°C, frequéncia cardiaca
82 bpm, frequéncia respiratoria de 36 mm, 0s movimento ruminais estavam diminuidos com 1
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movimento em 2 minutos. O animal apresentava sinais de fraqueza da musculatura esquelética e
anorexia. Apos o0 exame clinico tentou-se fazer com a vaca levantasse, sem nenhum éxito.

O diagnostico clinico foi realizado através da observacédo da placenta retida ha 12 horas com odor
fétido, além disso, constatou-se que pelos sinais clinicos o animal apresentava também um quadro
de hipocalcemia.

Procedeu-se o tratamento para hipocalcemia com Boroglucanato de Célcio, 1 litro por via
intravenosa, sendo repetidos 50mL, via subcutaneo, Bid por mais 2 dias, associada a 10mL de
Fosfato Sodico de Dexametasona (20mg/animal) intravenoso junto ao célcio. Apds realizada a
aplicacdo, forgou-se a vaca a levantar-se, sem éxito.

Com o animal ainda em decubito, iniciou-se o procedimento de remocéo da placenta, com lavagem
da vulva com agua limpa e detergente neutro, posteriormente fez-se a tragdo das membranas fetais,
a qual estavam resistentes, ou seja, ainda estava bem aderidas as cartnculas, dificultando a remocéo
e aumentando o risco de hemorragia, que ndo ocorreu. O tratamento constituiu-se da aplicacdo de
Cloridrato de Tetraciclina (tabletes efervescentes) 2 tabletes intrauterinos e Oxitetraciclina base na
dose de 50mL via intramuscular (12,5mg/kg), sendo dividida a aplicacdo em 3 locais diferentes,
com repeticdo da dose no dia subsequente, como medida preventiva de infeccGes uterinas. A
recomendacdo para o préximo dia consistia ainda na aplicacdo de 5ml de Cipionato de Estradiol via
intramuscular.

Resultados e Discussao

Ao final do tratamento a vaca foi estimulada a levantar, e logo comecou se alimentar com capim do
campo nativo, e apds trés meses do atendimento clinico, entrou-se em contato com o proprietario do
animal, que relatou a melhora da vaca ap6s o atendimento clinico, e que por volta 60 dias apos a
vaca demonstrou cio, o qual foi aproveitado, sendo realizada inseminacdo artificial, e que apds a
inseminacdo ndo havia mais demonstrado sinais de cio.

Segundo Ferreira et al.(2002), fisiologicamente a placenta é expulsa em média até cerca de 5-8
horas ap6s o parto. A condicdo é considerada patoldgica quando parte, ou a totalidade dos anexos
fetais permanecem no Iimen uterino por um periodo de tempo superior a 12 horas apos o parto.

Em vacas a base do tratamento consiste em provocar liberacdo da placenta e anexos, controlar a
flora bacteriana, estimular a involucéo e autodefesa uterina (PRESTES & ALVARENGA, 2006).
Horta (2000), afirma que deve-se realizar a dequitadura manual somente nos casos em que 0
descolamento da placenta estiver bastante avancado, e quando a operacdo é répida e ndo
acompanhada de hemorragia, € que a necessidade de tratamento antibidtico, local ou sistémico,
sempre que exista manipulagéo dos tecidos intrauterinos.

A oxitetraciclina (13,2 a 15,4mg/kg, administrada por via intravenosa, s.i.d. ou b.i.d.), a ampicilina
(11 a 22mg/kg s.i.d. ou b.i.d.), a terramicina longa acdo (20mg/kg, por via intramuscular) e as sulfas
sdo todas usadas para o tratamento sistémico (Elliot et al. 1968). Varios autores concordam neste
aspecto. Contudo quanto a utilizagdo de tratamentos topicos néo.

O tratamento local (infusdes uterinas) ndo € recomendado no puerpério puerperal, o Utero encontra-
se muito volumoso, bem vascularizado, e com uma grande capacidade de absorcao de substancias.
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Por estas condi¢fes, mesmo que se colocasse certa quantidade de antibidtico no interior do Utero,
ndo haveria como preencher toda a extensdo interna do 6rgao, além da droga rapidamente passar
para a corrente sanguinea (FERNANDES, 1999).

As drogas estimulantes da atividade do miométrio s6 parecem estar indicadas quando a retengdo
placentaria é provocada por atonia uterina, como em casos de hipocalcemia e de esgotamento do
miométrio consequente a partos prolongados (OLIVEIRA & NEIVA, 2009).

Os estrogenos atuam capacitando as fibras musculares uterinas a receber estimulos da ocitocina,
causando aumento na motilidade uterina, auxiliando, consequentemente, a eliminacdo do conteido
uterino anormal Viveiros (1997). A utilizacdo de estrogénios em doses fracas é referida como
benéfica nos casos de retencdo por inércia uterina. Uma das prostaglandinas que se descobriu
interferir positivamente na expulséo placentaria foi a PGF2&#945; quando administrada na 12 hora
pos-parto, como preventivo da retencdo de placenta Horta (2000). A prostaglandina possui acéo
miotdnica ou miocontréatil sobre o Utero.

Para a involucdo uterina também se recomenda glucanato de célcio de 10 a 25% via intravenosa,
que provocard uma vasoconstricdo nos placentomas e liberacdo das vilosidades. Apesar de o
borogluconato de célcio, via intravenosa, com repeticdo de 50mL, via subcuténea, b.i.d, ser
utilizado no intuito de prevenir assim uma possivel descalcificagdo, verificasse que 0 mesmo auxilia
na involucéo uterina.

Conclusdes

O sucesso do tratamento esta intimamente ligado ao diagnostico e terapéutica correta. Apesar do
tratamento empregado ndo estar totalmente de acordo com a literatura, o animal obteve melhora
clinica.

Palavras-Chave:Prostaglandina, oxitetraciclina, descalcificacéo.
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