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RESUMO

O presente trabalho objetiva relatar os principais
tipos de distocias em ovelhas, no Agreste e Sertdo de
Pernambuco, e avaliar alguns fatores relacionados com sua
ocorréncia, bem como determinar a eficiéncia dos tratamentos
utilizados. A maior incidéncia de partos distécicos ocorreu na
estacdo chuvosa, com 61,7% dos casos. Os resultados
mostraram predominéncia de distocias de origem materna
(71,6%) sobre a fetal (29,4%), com maior incidéncia em
ovelhas primiparas da raga Santa Inés, com gestagdes
gemelares. A principal distocia materna foi a auséncia ou
dilatacdo cervical insuficiente, e fetal, a ma disposicdo na
apresentacdo anterior. A taxa de sobrevivéncia das mées
correspondeu a 100 e 88,6%, enquanto das crias alcancou
41,2 e 46,7%, ap6s manobra obstétrica e cesariana,
respectivamente, com predominancia de cordeiros invidveis
em ambos os procedimentos. As manobras obstétricas e a
cesariana pelo flanco esquerdo permanecem opgles seguras
para o tratamento de distocias em ovelhas, sendo ainda
importantes coadjuvantes, minimizando o impacto econémico
causado por essa enfermidade em Pernambuco.

Palavras-chave: causas de distocia, mortalidade de cordeiros,
mortalidade de ovelhas, manobra obstétrica,
ovinocultura.

ABSTRACT

The aim of the present study was to report the
main dystocia causes in sheep in Agreste and semiarid region
of Pernambuco and to evaluate some factors related to their
occurrence, besides of determining the efficiency of the
treatment choices. The higher incidence of dystocia occurred
in rainy season corresponding to 61.7%. Results showed a
major predominance of maternal dystocia (71.6%) over fetal
dystocia (29.4%) with higher incidence in primiparous and
gemelar pregnant Santa Inés ewes. The main maternal dystocia

was ringwomb while fetal dystocia was maldisposition in anterior
presentation. Maternal survival rate correspond to 100% and
88.6%, while lambs achieved 41.2% and 46.7% after
obstetrical maneuver and caesarean section, respectively, with
predominance of unviable lambs in both procedures. Obstetrical
maneuver and left flank cesarean section remain as safe options
for the treatment of sheep dystocia and are also important
coadjutants in minimizing the economical impact that this
disease causes in Pernambuco.

Key words: dystocia causes, ewe mortality, lamb mortality,
obstetrical maneuver, sheep production.

INTRODUCAO

A regido Nordeste possui grande tradi¢do
na ovinocultura, com aproximadamente 56% do
rebanho brasileiro, constituindo cerca de 9,11 milhGes
de animais (MAPA, 2006), com marcante presenca de
racas de dupla aptiddo para producéo de carne e couro
(Santa Inés, Morada Nova, Somalis Brasileira, Dorper,
Cariri e Rabo Largo). Entretanto, o maior contingente é
composto por animais Sem Raca Definida (MORAIS,
2000). O Estado de Pernambuco possui em torno de
1,06 milhdes de ovinos (MAPA, 2006), sendo
observado o crescente interesse em rebanhos de elite
para melhoramento genético de algumas ragas,
principalmente a Santa Inés (MORAIS, 2000).

A mortalidade perinatal é considerada uma
das principais causas de reducdo de produtividade na
ovinocultura (RIET-CORREA, 2007). Varios sdo 0s
fatores envolvidos, atuando individualmente ou
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relacionados entre si, incluindo microorganismos
causadores de mortalidade fetal e abortos; idade da
mé&e; comportamento materno e da cria; defeitos
congénitos; animais predadores; infec¢fes neonatais;
concentracdo de imunoglobulinas séricas e deficiéncias
nutricionais (complexo inani¢do/hipotermia); condicfes
ambientais adversas, que causam a morte como
consequéncia da falta de adaptacdo do recém-nascido
as novas condicoes de vida, e as distocias (BINNS et
al., 2002; CHRISTLEY etal., 2003; NOBREGA JRetal.,
2005; RIET-CORREA, 2007).

A distocia tem sido relatada como o principal
fator envolvido na morte de ovelhas e cordeiros no
periodo periparturiente, podendo aumentar a taxa de
mortalidade perinatal de cordeiros, alcancando 60%
(SCOTT & GESSERT, 1996). Segundo ROBERTS (1971),
as causas basicas de distocia podem ser de ordem:
hereditaria, nutricional, manejo, infecciosa, traumatica
ou causas combinadas. Tradicionalmente, as distocias
sdo divididas naquelas que primariamente sdo de
origem fetal e/ou materna. Frequentemente, a distin¢do
ndo é muito evidente e um problema pode dar origem
ao outro (NOAKES et al., 2002). Dentre as principais
distocias que acometem ovelhas, destacam-se a ma
disposicdo fetal, a obstrucdo do canal do parto, a
desproporcao feto-pélvica, os monstros e/ou as
anormalidades fetais (JACKSON, 2006), existindo ainda
relatos de hidroalantoide (MAJEED et al., 1993) e
ruptura do tendéo pré-pubico (SCOTT, 1989).

As complicagbes obstétricas causam
significativas perdas econdmicas na espécie ovina
(MAJEED & TAHA, 1995) e bovina (MEE, 2008),
decorrentes da mortalidade de matrizes e neonatos. No
Brasil, estudos realizados nos Estados do Rio Grande
do Sul e S&o Paulo consideraram a distocia a segunda
maior causa de mortalidade de cordeiros, variando entre
10e22% (MENDEZ etal., 1982; RIET-CORREA, 2007).
Na regido Nordeste, as distocias estdo associadas a
falha no manejo reprodutivo decorrente da inexisténcia
de estacdo de monta, com a presenca do macho junto
das fémeas durante todo o ano. Isso impede a
concentracdo das paricdes e dificulta a supervisdo do
parto, além de permitir a cobertura de fémeas que nao
atingiram a maturidade reprodutiva, o que compromete
o0 desenvolvimento da pelve, predispondo aos partos
distécicos (RIET-CORREA, 2007).

A literatura nacional é escassa com relacéo
as informagdes sobre a prevaléncia da distocia em
ovinos. Todavia, a casuistica na Clinica de Bovinos,
Campus Garanhuns da Universidade Federal Rural de
Pernambuco, mostra a importancia dessa complicacdo
obstétrica, ja que das 607 ovelhas atendidas entre os
anos de 2000 e 2007, 60 fémeas (9,88%) apresentaram

distocia. Dessa forma, este estudo foi realizado com os
objetivos de relatar os tipos de distocias em ovelhas,
no Agreste e Sertdo de Pernambuco, e alguns fatores
relacionados com sua ocorréncia, bem como determinar
a eficiéncia dos tratamentos.

MATERIAL E METODOS

As informac@es foram obtidas a partir das
fichas de acompanhamento clinico de 60 fémeas ovinas
com historico de complicacdes obstétricas oriundas
de Municipios do Agreste e Sertdo de Pernambuco e
atendidas na Clinica de Bovinos, Campus Garanhuns
da Universidade Federal Rural de Pernambuco (CBG-
UFRPE), no periodo de janeiro de 2000 a dezembro de
2007.

Os animais foram examinados clinicamente
segundo DIFFAY et al. (2005). Os casos foram
classificados como distocia de origem materna ou fetal
e, naqueles em que nédo foi possivel a resolucéo por
meio da manobra obstétrica, optou-se pela cesariana
pelo flanco esquerdo de acordo com TIBARY & VAN
METRE (2004).

Nos casos solucionados por meio de
manobras obstétricas, os animais receberam alta clinica
concomitante e cobertura antibidtica na propriedade
(oxitetraciclina LA 20mg kg*; via intramuscular [IM];
72/72 horas; duas doses). Os casos cirdrgicos
permaneceram internos para acompanhamento pos-
operatério com instituicdo de terapia composta por
antibidtico (oxitetraciclina LA; 20mg kg?; IM; 72/72
horas; trés doses) e anti-inflamatorio ndo esteroidal
(fenilbutazona®; 4mg kg*; via intravenosa [IV]; 24/24
horas; duas doses). Nas fémeas portando fetos
enfisematosos ou em autdlise, foram empregados no
trans e no pos-operatorio: enrofloxacina® (2,5mg kg*;
IM; 24/24 horas; sete doses), flunixim meglumine®
(2,2mg kg?; 1V; 24/24 horas; cinco doses) e correcdo
do desequilibrio hidrico-eletrolitico. Ap6s o
procedimento cirdrgico, nas ovelhas com auséncia de
dilatacdo cervical, foi também administrado cipionato
de estradiol® (2mg; IM) e, 12 horas ap6s 0 uso desse
medicamento, institui-se terapia com prostaglandinas
sintéticas’ (cloprostenol sédico; 100mcg; IM; 72/72
horas; duas doses). A resposta ao tratamento hormonal
foi considerada boa, quando 0s animais nao
apresentaram complicac8es, como anorexia, febre e
endotoxemia. Durante o tempo de internamento, a
alimentacéo era a base de forragem de qualidade (capim
elefante cortado em fibras de 10cm de comprimento e
Tifton), 200g de concentrado comercial por ovelha e
agua ad libitum. Em alguns animais (n=16), foi realizado
0 exame parasitologico de fezes, utilizando o método
de flutuagdo, segundo descri¢cdo de ZAJAC (2006).

Ciéncia Rural, v.39, n.8, nov, 2009.



2460 Camara et al.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os principais tipos de distocia sdo
apresentados na tabela 1. Do total de 60 ovelhas, foi
verificado que 43 casos representavam distocias de
origem materna, enquanto 17 ovelhas apresentavam
distocias fetais. As principais causas de distocias
maternas foram a auséncia ou dilatacdo cervical
insuficiente (ADCI), auséncia de dilatacdo cervical
associada ao prolapso vaginal e a inércia uterina,
correspondendo a 36, quatro e trés casos,
respectivamente. Todas as distocias de origem fetal
foram decorrentes de alteracfes de apresentacdo e
atitude, sendo observada a maior frequéncia de casos
com desvio lateral de cabeca e pescoco (n=6); seguida
pela flex&o de carpo e/ou ombro (n=4); flexdo de tarso
(n=3); apresentacdo simultanea (n=3) e flex&o esternal
de cabeca (n=1). Os achados discordam da literatura
que afirma a maior ocorréncia de distocias fetais sobre
as maternas (TAHA et al., 1987; THOMAS, 1990;
MAJEED et al., 1993; MAJEED & TAHA, 1995;
JACKSON, 2006).

A maior casuistica de distocias maternas
pode ser decorrente da apresentacdo simultanea de
mais de um feto, alterando a distribuic¢éo e pressdo na
cérvix e provavelmente influenciando sua dilatacdo
(THOMAS, 1990), ja que 76,7% dos casos devido a
ADCI apresentavam gestacdes gemelares. O presente
estudo corrobora relatos anteriores que citam a ADCI
como a causa mais importante de cirurgia obstétrica
em ovinos (TAHA et al., 1987; SCOTT, 1989;
THOMAS, 1990; MAJEED et al., 1993; MAJEED &
TAHA, 1995; JACKSON, 2006). A dilatacdo cervical
insuficiente, associada ao prolapso de vagina,
apresentou prevaléncia similar as observadas por

Tabela 1 - Caracterizagdo das principais distocias maternas e
fetais em ovelhas, durante o periodo de janeiro de

2000 a dezembro de 2007.
Tipo de distocia Nuamero de
casos
Distocia fetal 17°

Desvio lateral de cabeca e pescoco 6
Flexdo de carpo e/ou ombro 4
Flex&o de tarso 3
Apresentacdo simultanea 3
Flex&o esternal de cabeca 1

Distocia materna 43
Auséncia ou dilatacéo cervical insuficiente 36
Dilatacéo cervical ausente e prolapso vaginal 4
Inércia uterina 3
Total 60

#NUmero total de casos na categoria.

THOMAS (1990) e MAJEED et al. (1993), em que a
condicao fisica precéria, as contragdes excessivas na
paricao de fetos gémeos e os possiveis desequilibrios
hormonais ou de célcio e magnésio sao fatores que
influenciam a ocorréncia dessa afeccdo. Ainércia uterina
primaria foi um achado pouco frequente e é considerada
relativamente incomum em ovelhas, podendo ser
decorrente da hipocalcemia, de casos graves de toxemia
da prenhez e/ou da exaustdo da parturiente (JACKSON,
2006).

A ma disposicdo fetal contribuiu com 100%
da casuistica de distocias fetais, confirmando a maior
incidéncia dessa distocia na apresentacdo longitudinal
anterior (TAHAetal., 1987; THOMAS, 1990; MAJEED
& TAHA, 1995; JACKSON, 2006), com excecdo da
flexdo esternal de cabeca que ndo é reportada em
nenhum dos trabalhos revisados. SCOTT (1989)
observou a desproporcao feto-pélvica como a principal
distocia fetal ocasionando cesarianas, fato nédo
evidenciado neste trabalho. Acredita-se que, em
ovelhas, assim como ocorre na espécie caprina, a alta
incidéncia de partos multiplos desfavorece a adequada
estatica fetal, ocasionando distocias (RIET-CORREA,
2007).

Alguns dados epidemioldgicos, sexo fetal
resultados do exame parasitolégico de fezes sdo
apresentados na tabela 2. Foi observado que toda a
casuistica é oriunda da microrregido Agreste e Sertdo,
sendo esta a area de maior abrangéncia da CBG-UFRPE
devido a relativa proximidade da entidade com as
propriedades dessas regides fisiogréaficas. O maior
namero de distocias ocorreu em ovinos da raga Santa
Inés, com 39 casos, seguidos por fémeas mesticgas e da
raca Dorper, com 20 e um caso, respectivamente, fato
justificado pela predominéncia da raca na regido e pelo
aumento da criagdo de ovinos Santa Inés com alto valor
zootécnico para melhoramento genético dos rebanhos
no pais (MORALIS, 2000). As ovelhas apresentaram
maior risco de distocia durante a estacdo chuvosa
(marco a meados de setembro), em comparagdo com a
estacdo seca (meados de setembro a fevereiro). Esses
resultados mostram a ocorréncia de partos durante todo
0 ano, comprovando o comportamento poliéstrico
dessa espécie nos tropicos (HAFEZ & HAFEZ, 2004).
Entretanto, a maior incidéncia de distocias na estacdo
chuvosa é consequéncia da maior concentragao de
partos nessa época para melhor aproveitamento da
oferta de forragem. Outro fator importante foi a alta
contagem de ovos por gramas de fezes (OPG), sendo
0s nematoides gastrintestinais pertencentes as familias
Strongyloidea e Strongyloides os de maior relevéncia,
com média de 4043 (100 a 14200) OPG entre 0s 16 casos
analisados. Esse dado confirma que o parasitismo por

nematoides gastrintestinais permanece como um dos
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Tabela 2 - Dados epidemioldgicos, sexo fetal e resultados do
exame parasitolégico de fezes (n=16) em 60 casos de
distocia em ovelhas, durante o periodo de janeiro de
2000 a dezembro de 2007.

NUmero de animais %

Variaveis o
com distocias

Regido fisiografica

Agreste 55 91,6
Sertdo 5 8,4
Total 60 100
Raca
Santa Inés 39 65
Mestica 20 33,3
Dorper 1 1,7
Total 60 100

Escore corporal

V (obesa) 3 5
1V (gorda) 9 15
111 (bom) 17 28,3
11 (magra) 27 45

| (caquética) 3 5
Dado ausente 1 1,7
Total 60 100

Estacédo do ano

Seca 23 38,3
Chuvosa 37 61,7
Total 60 100

NUmero de partos

Primiparas 21 35
Multiparas 17 28,3
Dado ausente 22 36,7
Total 60 100
Prolificidade
Parto simples 27 45
Parto gemelar 32 53,3
Parto triplo 1 1,7
Total 60 100
Sexo Fetal
Macho 43 45,7
Fémea 51 54,3
Total 94 100

Parasitolégico de fezes

(OPG)
até 1000 6 37,5
1001 - 5000 5 31,25
>5000 5 31,25
Total 16 100

fatores limitantes da ovinocaprinocultura mundial
(ZAJAC, 2006). Esse resultado, associado ao fato de
que todas as ovelhas submetidas ao exame
parasitolégico de fezes sdo pertencentes ao grupo de
animais com escore corporal | (caquética) e Il (magra),
permite sugerir a correlagdo positiva entre alta
infestacdo parasitaria, baixo escore corporal e aumento
do risco de complicagdes obstétricas. Entretanto,
estudos estatisticos aprofundados sdo necessarios a
fim de comprovar tal hipotese.

Do total de 38 fichas clinicas que constavam
0 nimero de parto, 21 consistiram de primiparas e 17
eram ovelhas multiparas, enquanto os demais
proprietarios e tratadores ndo souberam informar tal
dado. Pelo fato dos registros reprodutivos, como data
de cobertura e ndmero de partos, serem comumente
ignorados em diversos criatorios nordestinos, a
auséncia dessas informagdes em 22 casos poderia
influenciar a distribuicdo dos casos nas categorias
supracitadas (primiparas e multiparas). Assim, os dados
disponiveis confirmam achados anteriores que também
observaram a maior incidéncia de distocias em fémeas
primiparas (SCOTT, 1989; MAJEED et al., 1993;
MAJEED & TAHA, 1995). Acredita-se que tal fato
decorra da cobertura de fémeas que ndo atingiram a
maturidade reprodutiva, o que compromete o
desenvolvimento da pelve, predispondo os partos
distécicos (RIET-CORREA, 2007). Outro aspecto
relevante é a existéncia de correlacéo positiva entre os
diametros pélvicos e o nimero de partos em bovinos
(OKUDA et al., 1994) e bubalinos (OLIVEIRA et al.,
2001), enquanto ndo foi evidenciada tal correlacdo em
ovinos (CLOETE et al., 1998).

No tocante a prolificidade, ocorreram 27
partos simples, 32 gemelares e um triplo, resultando no
total de 94 cordeiros (43 machos e 51 fémeas). Apesar
de relatos sobre a maior incidéncia de distocia em
ovelhas portando um feto macho de grandes
proporcdes (MAJEED etal., 1993; MAJEED & TAHA,
1995), acredita-se que a casuistica no Agreste e Sertao
de Pernambuco decorra principalmente da consideravel
prevaléncia de partos multiplos, predispondo a estatica
fetal inadequada (RIET-CORREA, 2007), e
possivelmente associada a desequilibrios hormonais
ou minerais predispondo a ADCI (THOMAS, 1990;
MAJEED etal., 1993).

A manobra obstétrica foi responsavel pela
obtencdo de 34 cordeiros, enquanto os procedimentos
cirdrgicos resultaram em 60 crias. Entretanto, observou-
se viabilidade fetal de 42 cordeiros, enquanto os demais
consistiram de natimortos, fetos enfisematosos ou em
autolise, e abortos (Tabela 3). O indice de sobrevivéncia
alcancou 41,2 e 46,7% apds manobra obstétrica e
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Tabela 3 - Viabilidade fetal de 94 cordeiros obtidos por manobra
obstétrica (n=34) ou cesariana (n=60), durante o
periodo de janeiro de 2000 a dezembro de 2007.

Viabilidade fetal Manppra Cesariana  Total
obstétrica

Vivos 14 28 42

Natimortos 17 17 34

Enfisematosos/autélise 1 7 8

Abortos 2 8 10

Total 34 60 94

cesariana, respectivamente. A alta taxa de mortalidade
observada (34 fetos natimortos e oito enfisematosos/
autéliticos) pode ser decorrente da conduta
inapropriada e até mesmo danosa do proprietario, além
da demoraentre o inicio do trabalho de parto e a procura
por atendimento clinico adequado (MAJEED et al.,
1993; NOAKES et al., 2002). As causas de abortos ndo
foram diagnosticadas. Entretanto, supde-se que o
precario manejo sanitario e nutricional instituido em
algumas propriedades possua papel importante na
etiologia dos abortos em ovelhas.

Apos dividir os 40 casos que necessitaram
de intervengdo cirdrgica (todas distocias de origem
materna), é obtido um primeiro grupo composto por 35
ovelhas que apresentaram fetos vivos ou recentemente
morto e um segundo grupo formado por cinco animais
que portavam fetos enfisematosos ou em autdlise. O
total de ovelhas que receberam alta clinica no primeiro
grupo foi de 31 animais, com redugdo para duas fémeas
no segundo grupo, alcancando indices de
sobrevivéncia de 88,6 e 40%, respectivamente. Os
resultados sdo inferiores aos obtidos por SCOTT (1989)
e MAJEED et al. (1993), que relataram taxas de
sobrevivéncia variando de 95 a 97,8%, enquanto esta
decrescia para 57,1% quando presentes fetos em
moderado ou avancado estado de autélise (SCOTT,
1989). A diferenca acentuada entre as taxas de
sobrevivéncia pode ser justificada pela possivel
drenagem por meio da linha de sutura, devido ao retardo
da involugdo uterina, causada por dano toxico ao
miométrio, resultando em peritonite aguda ou cronica
(SCOTT, 1989), além do precério estado corporal e
quadro endotdxico apresentado por algumas ovelhas.
Todas as 33 ovelhas receberam alta clinica no 8° dia
pos-operatorio, depois de retirada da sutura. O
tratamento hormonal utilizado nas fémeas com ADCI,
com o intuito de promover a dilatagdo cervical e as
subsequentes contracdes uterinas para expulsdo dos
anexos fetais remanescentes, apresentou boa eficécia,
pois 0s UNicos casos que apresentaram anorexia, febre
e/ou endotoxemia foram as ovelhas que portavam fetos

enfisematosos ou em autolise (n=5). Outros autores
citam indices de sucesso de 67,5 e 91,6% no tratamento
da retencdo de placenta, utilizando o benzoato de
estradiol (2mg; IM) associado a ocitocina (20Ul; IM) e
prostaglandina F2a. (10mg; IM), respectivamente, em
doses unicas (MAJEED & TAHA, 1995).

As manobras obstétricas foram realizadas
em 20 casos (17 de origem fetal e trés maternas), com
100% de sobrevivéncia das mées, confirmando que a
maioria das distocias ovinas envolvendo
anormalidades de apresentacdo ou atitude fetal pode
ser corrigida com manipulagéo cuidadosa (SCOTT &
GESSERT, 1996). A fetotomia parcial foi requerida em
apenas um caso, no qual o feto mal disposto estava
morto e ndo era passivel de movimentacao, fato também
observado por JACKSON (2006), que descreve a
utilizacdo dessa técnica na mesma circunstancia ou
quando h& monstros fetais.

Foi verificado que, durante o periodo
estudado, 9,88% da casuistica da clinica médica de
ovinos na CBG-UFRPE foram atribuidos a distocia.
Considerando-se a populacdo ovina em Pernambuco
de aproximadamente 1,06 milhGes de cabecas (MAPA,
2006), das quais, hipoteticamente, 50% correspondem
a fémeas, obtem-se entdo o montante de 503 mil ovelhas,
das quais 49,6 mil sdo acometidas em cada estacdo de
paricao pela distocia. Considerando ainda o indice de
mortalidade de 11,6% obtido no presente estudo (7/
60), € estimada a perda de aproximadamente 5.750
matrizes/estacdo de paricdo. A partir desses dados,
pode-se concluir que a distocia é um importante fator
de perda econdmica no Estado, resultando em prejuizo
anual aproximado de 1,2 milh&es de reais (considerando
duas estacoes de pari¢do por ano e um valor médio de
R$ 105,00 por ovelha, equivalente a uma fémea adulta
de 35kg vendida a R$ 3,00 o quilo de peso vivo). Outro
aspecto relevante é a importancia da distocia em animais
de alto valor zootécnico e nos indices de mortalidade
perinatal, que alcancam até 22% de mortalidade de
cordeiros em alguns Estados brasileiros (MENDEZ et
al., 1982; NOBREGA JR et al., 2005; RIET-CORREA,
2007).

CONCLUSOES

Aauséncia ou dilatac8o cervical insuficiente
apresentou-se como a principal causa de distocia
materna e cirurgia obstétrica nas ovelhas analisadas,
enquanto todas as distocias de origem fetal puderam
ser corrigidas por meio de manobras obstétricas. As
manobras obstétricas e a cesariana pelo flanco
esquerdo permanecem como métodos seguros para 0
tratamento de distocias em ovelhas, além de também
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serem importantes coadjuvantes, minimizando o
impacto econdmico causado por essa enfermidade em
Pernambuco.

FONTES DE AQUISICAO

a-Terramicina LA — Pfizer — Guarulhos — SP.
b-Equipalazone — Marcolab — Duque de Caxias — RJ.
c’lflox 10% — Hipra — Amer — Espanha.

d-Banamine — Schering-Plough Coopers — Cotia — SP.
e-ECP — Pfizer — Guarulhos — SP.

f-Ciosin — Schering-Plough-Coppers — Cotia — SP.
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