O parto é definido como um processo fisiolégico, gradativo e
desencadeado a partir de interagbes hormonais entre mae e feto. O manejo
adequado da vaca parturiente ira minimizar os riscos de Obitos de bezerros,
tendo grande impacto econbmico na produgcdo. Com o crescente valor
comercial do gado leiteiro e de corte ha um aumento na exigéncia dos
proprietarios com relacdo as perdas de filhotes e de fungdo reprodutiva das
vacas. E sabido que complicagdes no parto podem ocorrer, portanto é
necessario que o medico veterinario saiba conduzir as situagdes nas quais o

parto ndo ocorrera de maneira natural.

Entre as complicagdes mais comuns estdo as distocias que podem ter
como causas fatores maternos, fetais ou mecéanicos, como por exemplo:
tamanho desproporcional relativo do feto, deformidades da pelve materna,
monstros fetais, endurecimento da cérvix, ma posicao fetal, torcdo uterina e
fetos enfisematosos. Nestes casos a fémea pode n&o conseguir expulsar o feto,
portanto torna-se indispensavel um acompanhamento por parte de um médico
veterinario para que seja tomada a decisdo quanto ao melhor método de
intervengao.

A cesariana é caracterizada como uma intervencao obstétrica de
emergéncia na qual é realizado um corte do utero materno objetivando a
retirada de um ou mais fetos. E realizada em partos distécitos nos quais as
manobras obstétricas ndo sao suficientes para retirada do bezerro.

Previamente a cirurgia deve ser realizada anamnese, exame clinico do
animal e quando possivel uma ultrassonografia para determinar em qual corno

uterino o feto se encontra e o posicionamento correto para a realizagao.

O procedimento cirurgico podera ser realizado de varias formas: na
posicdo quadrupedal, utilizada em animais doceis, a contencao sera necessaria

para nao causar estresse, de modo a evitar que o animal se deite.

O decubito esternal é considerado mais anatdbmico, reduzindo a

incidéncia de timpanismo ruminal , limitada ao flanco a cirurgia.



O decubito lateral esquerdo ou direito possibilita o acesso via flanco, via
paramamaria ou ainda por via obliqua. O acesso via flanco exige do profissional
maior forca para a retirada do bezerro, porém a cicatrizagdo € mais rapida. Ja a
via paramamaria (laparotomia ventrolateral obliqua esquerda ou direita),
permite  uma melhor visualizagdo do campo operatorio e menor incidéncia de

contaminagao abdominal, porém pode causar edemas e deiscéncia de suturas.

Na posicao de decubito lateral direito o animal sera mantido com os
membros anteriores e posteriores amarrados e esticados e as algas intestinais
permanecem no interior do abdome enquanto o Utero é manipulado. E uma
posicao muito utilizada, pois facilita a retirada do feto e realizagao das suturas.

O preparo do animal deve ser iniciado com jejum, antecedendo a cirurgia,
contencao, tricotomia do flanco, antissepsia do campo operatério e uso de
antibioticoterapia profilatica deve ser considerado.

O protocolo anestésico devera ser escolhido de acordo com o estado
fisiolégico do animal, podendo ser um bloqueio local ou sedagdo completa e os
farmacos devem ser adequados para diminuir e evitar efeitos adversos como

por exemplo, alteragbes na qualidade e producgéao do leite.

Para a cesariana alguns instrumentais sdo fundamentais como bisturi,
tesoura, porta agulha, agulhas com calibre apropriado, compressas, correntes
obstétricas, pinga de utero e pingas hemostaticas. Apos a localizagéo do utero,
uma incisédo sera realizada até a altura do joelho, estendendo-se em direcéo ao
casco do feto, esta incisdo devera ter aproximadamente entre 20 e 25
centimetros, tamanho suficiente para a retirada do filhote. Apés a retirada do
filhote, o obstetra devera manter o utero seguro evitando que fluidos caiam na
cavidade uterina, € muito importante palpar e verificar se ha hemorragias ou um
segundo bezerro, especialmente em casos de filhotes menores. Em seguida, o
corddo umbilical deve ser pingado e cortado. O utero devera ser posicionado
para dentro da cavidade abdominal e a incisdo suturada, se a placenta nao
estiver aderida sera necessario a remogéo, caso contrario deve-se esperar a
expulsdo fisioldgica a partir de 12 horas. A involugéo uterina pode ocorrer, para
que este processo nao ocorra rapidamente a sutura deve ser firme.

Para a sutura do utero, utiliza-se fio absorvivel categute numero 2 ou 3,



técnica Utrecht ou Cushing, podendo ser dupla ou ndo. A sutura na parede
abdominal podera ser pela técnica simples ou continua e nos casos de
contaminacao uterina, utilizar fios categute 4 ou 5, simples ou cromado.

Evitar possiveis complicagdes € importante e considerando que o utero &
composto por barreiras que durante a cesariana sao rompidas, infeccoes por
microrganismos patogénicos podem acontecer. No intuito de prevenir estas
infeccoes e inflamacdes, a ferida deve ser mantida limpa, repelentes podem ser
utilizados e o uso de antibioterapia é recomendado. Além dos antibidticos, os
anti-inflamatérios também possuem papel importante na recuperagao do animal.
Por fim, a retirada dos pontos devera ser entre 14 e 21 dias apds a cirurgia.
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