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PROTEINOGRAMA SÉRICO DE CORDEIROS NASCIDOS A TERMO OU 

PREMATUROS 

 

 

RESUMO - Ao final da gestação o neonato deve estar preparado, por meio de 

modificações funcionais e estruturais de órgãos e sistemas para dar início à vida 

extra-uterina. Os animais prematuros nascem antes deste processo estar 

completo, apresentando falhas na maturação. O objetivo deste estudo foi tentar 

identificar por meio da técnica de eletroforese em gel de poliacrilamida em 

dodecil sulfato de sódio (SDS-PAGE) proteínas de fase aguda, dentre elas, 

albumina, ceruloplasmina, transferrina, haptoglobina, glicoproteína ácida e 

imunoglobulinas A e G, que possam indicar a maturação no neonato prematuro. 

Os cordeiros foram divididos em seis grupos experimentais (parto normal, 

cesárea a termo, cesárea prematura, cesárea prematura com administração pré-

parto materna de dexametasona, cesárea com administração de surfactante nos 

prematuros e cesárea prematura com administração pré-parto materna de 

dexametasona e surfactante ao neonato). Os resultados indicaram que após a 

administração de colostro, independente do tratamento, os valores séricos de 

proteína total e imunoglobulinas G aumentaram, indicando que há transferência 

de imunidade passiva através do trato gastrointestinal. A transferrina tem seus 

teores superiores em animais com idade gestacional superior, demonstrando 

potencial para ser utilizado como marcador de maturação neonatal. 

 

 

Palavras-chave: neonatologia, cordeiros, eletroforese, proteína, transferrina. 
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SERUM PROTEIN CONCENTRATION OF LAMBS BORN AT TERM OR 

PREMATURE  
 

ABSTRACT - At the end of gestation the neonate should be prepared, with 

functional and structural modifications of organs and systems to initiate 

extrauterine life. Premature animals are born before this process is complete, 

presenting maturation failures. The aim of this study was to identify an acute 

phase protein, such as albumin, ceruloplasmin, transferrin, haptoglobin, acid 

glycoprotein and immunoglobulins A and G, that demonstrates that different 

treatments indicate a maturation in the premature neonate using sodium dodecyl 

sulfate polyacrylamide gel electrophoresis technique (SDS-PAGE). The lambs 

were divided into six experimental groups (normal birth, full-term cesarean 

section at normal time of gestation, premature cesarean section, premature 

cesarean section whose mothers received prepartum dexamethasone, cesarean 

section giving surfactante to the prematures and premature cesarean giving 

prepartum dexamethasone to the mothers and surfactant to the neonate). The 

results indicated that after administration of colostrum, regardless of treatment, 

total serum protein and immunoglobulins increased, showing the transfer of 

passive immunity through the gastrointestinal tract. Transferrin has higher levels 

in animals with higher gestational age, demonstrating potential as a marker of 

neonatal maturation. 

 

 

Keywords: neonatology, lambs, eletrophoresis, protein, transferrin. 
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CAPÍTULO 1 - CONSIDERAÇÕES GERAIS 

 

REVISÃO BIBLIOGRÁFICA 
 

A adaptação à vida extra-uterina é um processo biológico que envolve 

modificações funcionais em todos os órgãos e sistemas do neonato, permitindo 

sua sobrevivência, uma vez que é separado da unidade materna útero-

placentária. Os aspectos mais importantes para esta transição feto-neonatal são: 

expansão pulmonar para a realização das trocas gasosas; estabelecimento de 

circulação estável e similar à um adulto; manutenção da temperatura corporal e 

por fim, a adaptação metabólica à vida extra-uterina (TEIXEIRA et al., 2007). 

Ao final da gestação, diversos órgãos fetais sofrem alterações reguladas 

pelo cortisol fetal, tais como a maturação pulmonar com secreção de material 

surfactante, a produção de glicose a partir de reservas de glicogênio e da 

gliconeogênese, e o aumento na produção de triiodotironina e catecolaminas, 

para aumentar o metabolismo e manter a temperatura corpórea. Portanto, no 

prematuro, além da imaturidade dos diversos órgãos, a menor liberação de 

cortisol pode influenciar os fatores metabólicos vitais para a sobrevivência do 

recém-nascido (JAINUDEEN; HAFEZ, 2004). A maturação dos órgãos e tecidos 

fetais é mais rápida durante as últimas duas semanas de gestação, na 

preparação final para os ajustes fisiológicos que são necessários à vida do 

cordeiro após expulsão do útero ao nascimento (MELLOR, 1991). 

O sistema respiratório é o mais importante a ser considerado na 

abordagem do paciente prematuro, visto que seu desenvolvimento completo 

ocorre apenas no final da gestação. Em muitos casos, as anormalidades 

respiratórias resultam de deficiência do pulmão em realizar a transição completa 

de um órgão colapsado, cheio de fluido, para uma estrutura cheia de ar, 

responsável por trocas gasosas suficientes para todo o corpo (VAALA; HOUSE, 

2006). O pulmão fetal deve estar apto a realizar trocas gasosas fora do útero, 

neste período (DETWEILER; RIEDESEL, 1993; NELSON, 1994). Os 

pneumócitos tipo II produzem quantidades suficientes de surfactantes que serão 
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responsáveis pela estabilidade alveolar após o nascimento (FREDDI et al., 2003; 

REBELLO et al., 2002). A composição química do surfactante pulmonar é 

semelhante entre as espécies de mamíferos (SHELLEY et al.,1994).  

Logo após o parto, a respiração por fluido do feto deve rapidamente se 

tornar respiração aérea, já que cessam as trocas gasosas pela placenta; e, para 

isso, é necessária a maturação pulmonar, o estabelecimento da respiração 

pulmonar e ajuste cardiovascular (MELLOR, 1991).  

A maturação do pulmão envolve não apenas a maturação do sistema 

surfactante, mas também a diminuição da espessura da barreira capilar alveolar, 

diminuição na permeabilidade alveolar epitelial e a maturação da parede torácica 

(VAALA; HOUSE, 2006).  

O período gestacional da ovelha varia de 145 a 148 dias (JAINUDEEN; 

HAFEZ, 2004). Os animais prematuros são aqueles nascidos a partir de 137 

dias, porém quanto mais próximo o parto de um período gestacional normal, 

maior a sobrevida dos cordeiros (MOBINI et al., 2004). 

Cordeiros prematuros, nascidos com 135 dias de gestação, apresentam 

severa deficiência de surfactante pulmonar, o que pode acarretar um quadro de 

hipoxemia, dismaturidade, infecção, depressão ou fraqueza (ventilação 

diminuída), aspiração de mecônio, enfisema bolhoso, hérnias e outras causas 

de fluido torácico ou massas teciduais (CEBRA; CEBRA, 2002). 

 O uso de corticosteroides nas mães no pré-parto é uma prática rotineira 

na medicina humana e reduz a incidência de síndrome do desconforto 

respiratório no recém-nascido, que é caracterizada como estado transitório de 

deficiência de surfactante e imaturidade estrutural dos pulmões (AGRONS et al., 

2005; AVERY; MEAD, 1959; GLADSTONE et al., 1990). Em ovinos, a 

administração materna da dexametasona previamente ao parto mostrou-se 

eficaz na redução da taxa de mortalidade em cordeiros prematuros por promover 

melhora na condição clínica desses animais (ÁVILA et al., 2014).  

As ações do glicocorticóide são: realizar maturação estrutural pulmonar, 

estimular a produção do fosfolipídio do surfactante por pneumócitos tipo II, 
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facilitar a expressão de proteínas associadas ao surfactante e diminuir a 

permeabilidade microvascular (AGRONS et al., 2005; VAALA; HOUSE, 2006). 

A utilização no pré-parto da dexametasona pode ser de grande valia na 

maturação pulmonar dos cordeiros, já que, exerce os mesmos efeitos 

observados em outras espécies, estimulando a produção de fosfolipídio do 

surfactante por células alveolares tipo II, facilitando a expressão de proteínas 

associadas ao surfactante, diminuindo a permeabilidade microvascular, 

acelerando a maturação pulmonar estrutural (VAALA; HOUSE, 2006).  

Os surfactantes sintéticos e naturais são efetivos na prevenção e 

tratamento da síndrome do desconforto respiratório neonatal, promovendo não 

somente melhora rápida nos níveis gasosos pulmonares, mas também aumento 

da complacência pulmonar (GASTIASORO-CUESTA et al., 2006). Testes 

clínicos que comparam ambos os surfactantes se mostraram controversos, mas, 

de forma geral, aqueles derivados de animais foram mais eficazes (CUMMINGS 

et al., 1992; IKEGAMI et al., 1981; IKEGAMI; JOBE, 2002). Estudos descreveram 

os benefícios da utilização de múltiplas doses em relação à uma única aplicação 

(SOLL; ÖZEK, 1999), tratamento precoce ao invés de tratamento tardio e seletivo 

(YOST; SOLL, 1999), e o uso de surfactantes naturais sobre os sintéticos (SOLL; 

BLANCO, 2001).  

A terapia com surfactantes em humanos reduziu a mortalidade neonatal 

com os melhores resultados obtidos em tratamentos profiláticos e precoces com 

surfactantes naturais em recém-nascidos prematuros, com risco de 

desenvolverem síndrome do desconforto respiratório (HALLIDAY, 2008). 

Estudos realizados por longos períodos não identificaram aumentos na 

incidência de sequelas pulmonares ou neurológicas em crianças sobreviventes 

(SINN et al., 2002).  

Entretanto, na medicina veterinária os estudos com a utilização do 

surfactante em cordeiros prematuros não foram eficazes, sugerindo seu uso 

apenas se associado, por exemplo, à administração de dexametasona no 

período pré-parto nas mães. (BOVINO, 2015; SILVA, 2012). 
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 Cordeiros prematuros podem ser utilizados como modelo experimental 

para diversos estudos de imaturidade pulmonar em neonatos humanos 

(BJORKLUNG et al., 2001; SOZO et al., 2006) destinando pouco enfoque em 

animais pecuários (ÁVILA, 2013). 

 As proteínas são macromoléculas compostas por aminoácidos com 

ligações covalentes, podendo ser polares ou apolares, de acordo com o pH, 

devido à distribuição elétrica resultante das ligações covalentes ou iônicas de 

grupos estruturais (SILVA et al., 2008). 

O metabolismo e a quantidade de proteínas séricas nos neonatos sofrem 

influência de diversos fatores, destacando a ingestão do colostro e a idade. Ao 

nascimento, principalmente potros e ruminantes, exibem baixos teores protéicos 

e após receberem o colostro, apresentam aumento no total das proteínas devido 

à absorção intestinal de macromoléculas, incluídas as imunoglobulinas 

(BUTLER, 1969; COSTA et al., 2008; FELDMAN et al., 2000). Iniciando seguido 

de gradativa diminuição das taxas séricas de proteínas, decorrente do 

catabolismo das imunoglobulinas adquiridas passivamente do colostro materno, 

com posterior estabilização que reflete a produção endógena de imunoglobulinas 

pelo neonato (HUSBAND et al., 1972; TENNANT; GUERRA, 1969). 

A eletroforese de proteínas séricas é um método laboratorial simples para 

separar as proteínas presentes no plasma em frações, de acordo com suas 

respectivas cargas elétricas (SILVA et al., 2008). O fracionamento eletroforético 

representa um dos mais confiáveis métodos de identificação e quantificação das 

proteínas dos fluidos corporais (ECKERSAL, 2008). Os princípios são baseados 

nos conhecimentos da composição química das proteínas e nos fatores como 

carga elétrica e peso molecular, que determinam sua migração eletroforética 

(NAOUM, 1990). 

A separação das frações proteicas ocorre à medida que estas correm do 

pólo negativo (cátodo) para o positivo (ânodo). Com a coloração adequada, é 

possível revelar onde há maior concentração das frações, visualizando-se as 

bandas protéicas (SILVA et al., 2008). Durante o processo da eletroforese, deve-

se manter o pH do meio constante com uso de soluções tampão, pois as 
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proteínas possuem característica anfótera, ou seja, alteram sua carga 

dependendo do pH em que se encontram (BRAMMER, 2001). 

O uso da técnica de eletroforese em gel de poliacrilamida contendo 

dodecil sulfato de sódio (SDS-PAGE) é relativamente simples e de baixo custo, 

possibilitando a detecção de concentrações proteicas extremamente baixas e a 

identificação de 20 a 30 proteínas, utilizando-se microquantidade de amostra, 

enquanto outras técnicas utilizadas como a fita de acetato de celulose ou filme 

de agarose permitem apenas a identificação de cinco a sete grupos de proteínas 

(EDINGER et al., 1992; GORDON,1995; MATTEWS, 1982). Além disso, o gel de 

poliacrilamida é livre de cargas elétricas, ao contrário de outras matrizes, 

fornecendo bandas proteicas nítidas (GORDON, 1995). 

A primeira resposta do sistema imunológico a um estímulo nocivo é a 

inflamação. Quando infecções e lesões teciduais superam as defesas locais, o 

organismo responde ativando uma ampla resposta sistêmica (GABAY; 

KUSHNER, 1999). Isto é conhecido como reação de fase aguda, onde há uma 

inflamação aguda e crônica, distantes do local da inflamação, envolvendo 

diversos órgãos, com alterações fisiológicas e bioquímicas, que expressam 

diversas proteínas, cada uma com seu aumento ou diminuição do teor sérico, as 

chamadas proteínas de fase aguda (CECILIANI et al., 2002; MURATA et al., 

2004). As funções das principais proteínas estão descritas na Tabela 1.  

Frente a um estímulo, as proteínas de fase aguda podem ser classificadas 

em positivas ou negativas. As proteínas de fase aguda positivas são aquelas que 

aumentam seus níveis frente a um estímulo, por exemplo glicoproteína ácida, 

ceruloplasmina, haptoglobina. As de fase aguda negativa tem seus níveis 

plasmáticos diminuídos frente a um desafio, são exemplo delas a albumina e a 

transferrina (HEINRICH et al., 1990; MARTÍNEZ-SUBIELA et al., 2001). 

A albumina é a mais abundante proteína sérica, sintetizada e excretada 

pelos hepatócitos e tem como função armazenar e transportar outras proteínas 

para inúmeros componentes endógenos e exógenos. É responsável pela 

regulação da pressão osmótica. Seus valores podem estar aumentados em 

casos de desidratação e diminuídos nos casos de doenças que afetam fígado, 
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rins e trato gastrointestinal, má nutrição e hemorragias (ECKERSALL, 2008; 

KRAGH-HANSEN, 1981). 

A glicoproteína ácida é uma proteína positiva, que não tem suas funções 

biológicas totalmente elucidadas; sabe-se que ela atua no transporte de alguns 

metabólitos endógenos no plasma, na atividade imunomoduladora através da 

inibição da fagocitose, ativação de neutrófilos e agregação plaquetária 

(CECILIANI et al., 2012; ECKERSALL, 2008). Em ovinos, desencadeia uma 

resposta moderada após a inflamação, mas isso persiste por um longo período 

após o estímulo inicial, o que poderia sugerir que ela poderia ter um papel como 

marcador de condições crônicas nessa espécie (ECKERSALL et al., 2007). 

A haptoglobina é responsável pelo transporte de hemoglobina nas células 

do sistema mononuclear fagocitário, ligando a hemoglobina livre aos eritrócitos 

e assim, inibindo a atividade oxidativa. Outros efeitos propostos incluem a 

modulação da função de linfócitos e macrófagos e a inibição da atividade da 

catepsina. A concentração da haptoglobina aumenta em processos inflamatórios 

agudos, estresse e, às vezes, durante processos neoplásicos recentes 

(CECILIANI et al., 2012; ECKERSAL, 2008; MURATA et al., 2004). 

A ceruloplasmina é uma ferroxidase que é o maior carreador proteico de 

cobre e atua também no metabolismo do ferro, exercendo atividades 

antioxidantes e citoprotetoras (PATEL et al., 2002; TOTHOVA et al., 2014). 

Apesar de possuir sítios de indução em diversos locais, é sintetizada 

primariamente no fígado (MAZUMDER et al., 1997; PAN et al., 1996). No pulmão 

a principal fonte desta proteína é no epitélio das vias aéreas (YANG et al., 1996). 

Atua como agente anti-inflamatório, reduzindo o número de neutrófilos no 

endotélio, atuando assim como “varredor” de peróxido extracelular (BROADLEY; 

HOOVER, 1989; SEGELMARK et al., 1997). 

A transferrina é responsável pelo transporte do ferro do seu sítio de 

absorção ou catabolismo para os precursores das células vermelhas ou para os 

sítios de estocagem na medula óssea, fígado ou baço (BOWMAN et al., 1989). 

Pode estar envolvida na imunidade inata, por sequestrar os íons férricos evitando 

que os patógenos possam usá-los como nutrientes (LAW, 2002). 
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As imunoglobulinas atuam como anticorpos e são produzidas em resposta 

aos antígenos presentes no organismo, sendo altamente especifico. O IgG é a 

principal imunoglobulina responsável frente a resposta de agente infecciosos e 

tóxicos. A IgA tem a função de proteção de mucosas, com secreção de 

anticorpos nos fluidos respiratórios, gastrointestinais e geniturinários. Ambas 

podem estar diminuídas em animais recém-nascidos antes da administração do 

colostro (ECKERSALL, 2008).  

 As imunoglobulinas sofrem processo de pinocitose pelas células epiteliais 

intestinais e são transportadas para o sistema linfático e, assim, para o sistema 

circulatório, tornando o neonato com uma “janela” de proteção imunológica 

(KRUSE, 1983; BESSI et al., 2002ab). Pouco se sabe do período ideal de 

absorção colostral pelo intestino de neonatos ovinos. Têm–se relatos de 

aumento dos níveis de imunoglobulinas séricas quando a ingestão ocorre nas 

primeiras horas de vida e grande decréscimo de absorção após 24 horas. Isso 

se deve ao amadurecimento das células intestinais, ou melhor, pela troca por 

uma primeira geração de células adultas, maduras, caracterizadas pela 

impermeabilidade a macromoléculas (BESSI et al., 2002ab; KINDLEIN et al., 

2008). 

 Diante do potencial crescimento da ovinocultura e por ser modelo 

experimental utilizado em prematuros humanos, o estudo das proteínas de fase 

aguda pelo método de eletroforese (SDS-PAGE) como marcadores de 

maturação neonatal tem grande destaque no cenário recente da neonatologia. 
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Tabela 1 – As principais proteínas descritas e sua função: 

 

Proteínas Função 

Albumina Armazenar e transportar proteínas, regulação da 

pressão osmótica 

Glicoproteína ácida Transporte de metabólitos, atividade imunomoduladora 

Haptoglobina Transporte de hemoglobina 

Ceruloplasmina Transporte de cobre 

Transferrina Transporte de ferro 

Imunoglobulina A Proteção de mucosas 

Imunoglobulina G Resposta à agente infeccioso e tóxico 
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CAPÍTULO 2 – TRANSFERRINA COMO MARCADOR DE MATURAÇÃO 

PULMONAR EM CORDEIROS NASCIDOS A TERMO OU PREMATUROS 

  

Transferrina como marcador de maturação pulmonar em cordeiros nascidos a termo ou 
prematuros 

 
Rafaela Speranza Baptista1*, Fernanda Bovino1, Daniela S. Denadai1, Natalia Machado Rahal1, Silvia 

Helena V. Perri1, Francisco Leydson F. Feitosa1, Juliana R. Peiró1, Luiz Claudio N. Mendes1 

 
ABSTRACT. – Baptista, R.S., Bovino, F., Denadai D.S., Rahal, N.M., Perri, S.H.V., Feitosa, F.L.F.F., Peiró, 
J.R., Mendes L.C.N. 2016. [Transferrin as a marker of pulmonary maturation in lambs born at 
term or premature] Transferrina como marcador de maturação pulmonar em cordeiros nascidos a 
termo ou prematuros. Pesquisa Veterinária Brasileira xx (x) p. xx-xx. Universidade Estadual Paulista 
(UNESP), Faculdade de Medicina Veterinária, Araçatuba. Rua Clóvis Pestana 793, Dona Amélia, 
Araçatuba, SP, 1605-680, Brasil. E-mail: rafa.baptista@terra.com.br   
 The aim of this study was to search for one or more acute phase protein that could indicate 
signs of maturation in the premature neonate by quantifying the serum acute phase proteins using 
electrophoresis (SDS-PAGE) technique which allows identification of immunoglobulin A, 
ceruloplasmin, haptoglobin, acid glycoprotein, tranferrin, albumin, light and heavy chain 
immunoglobulin G  comparing the profile of proteinograms from term to preterm lambs submitted 
to different protocols that stimulate respiratory activity. Six groups were used: PN (n = 9): lambs 
born from normal birth; CN (n = 7): lambs born from caesarean section at normal time of gestation; 
CP (n = 6): lambs born from premature cesarean without any type of treatment; DEX (n = 9) preterm 
lambs whose mothers received prepartum dexamethasone; SURF (n = 6) preterm lambs treated with 
surfactant; DEXSURF (n = 6): preterm lambs treated with surfactant whose mothers received 
prepartum dexamethasone. The evaluations were performed immediately after birth (M0), after 24 
and 48 hours (M24 and M48). Samples were processed with sodium dodecyl sulfate polyacrylamide 
gel electrophoresis (SDS-PAGE) and the gels were subsequently evaluated by a specific software. 
Albumin, immunoglobulins, and serum total protein of the lambs were elevated, regardless of the 
group, after colostrum ingestion. Transferrin evidenced the hightest sérum values refer to a longer 
gestacional period, indicating signs of neonatal maturation, with no difference between treatments 
of preterms. 
 
INDEX TERMS: Eletrophoresis, SDS-PAGE, sheep, neonatology. 
 
Recebido em ............................................................................ 
Aceito para publicação em ............................................... 
1 – Universidade Estadual Paulista (UNESP), Faculdade de Medicina Veterinária, Araçatuba. Rua 
Clóvis Pestana 793, Dona Amélia, Araçatuba, SP, 1605-680, Brasil. *Autor para correspondência: 
rafa.baptista@terra.com.br E-mails: ferbovino@yahoo.com.br, daniela_denadai@hotmail.com, 
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RESUMO.- O objetivo do estudo foi procurar uma ou mais proteínas de fase aguda que possam indicar 
sinais de maturação no neonato prematuro através da quantificação sérica das proteínas de fase 
aguda pela técnica de eletroforese (SDS-PAGE), que permite a identificação de imunoglobulina A, 
ceruloplasmina, haptoglobina, glicoproteína ácida, transferrina, albumina e as imunoglobulinas G de 
cadeias leve e pesada pela comparação do perfil dos proteinogramas de cordeiros nascidos a termo 
com os prematuros submetidos a diferentes protocolos terapêuticos para estimular a atividade 
respiratória. Constituíram-se seis grupos: PN (n=9): cordeiros nascidos de parto normal; CN (n=7): 
cordeiros nascidos de cesariana em tempo normal de gestação; CP (n=6): cordeiros nascidos de 
cesariana prematura sem nenhum tipo de tratamento; DEX (n=9) cordeiros prematuros cujas mães 
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receberam dexametasona pré-parto; SURF (n=6) cordeiros prematuros tratados com surfactante; 
DEXSURF (n=6): cordeiros prematuros tratados com surfactante cujas mães receberam 
dexametasona pré-parto. As avaliações foram realizadas nos momentos imediatamente após o 
nascimento (M0), após 24 e 48 horas (M24 e M48). As amostras processadas por meio de eletroforese 
em gel de poliacrilamida contendo dodecil sulfato de sódio (SDS-PAGE) e os géis posteriormente 
avaliados por meio de um software específico. A albumina, as imunoglobulinas e a proteína total dos 
cordeiros tiveram elevação, independentemente dos grupos, após a ingestão de colostro. A 
transferrina evidenciou que os maiores valores séricos são referentes a um maior período 
gestacional, indicando sinais de maturação neonatal, sem diferença entre os tratamentos dos grupos 
de animais prematuros.  
 
TERMOS DE INDEXAÇÃO: Eletroforese, SDS-PAGE, ovinos, neonatologia. 
 
 

INTRODUÇÃO 

   
 Ao deixar o útero, os neonatos são expostos a diversos desafios. Os ruminantes, de forma 
geral, não são capazes inicialmente de ter uma resposta imune eficiente, devido à imaturidade 
imunológica humoral e celular. Desta maneira, são totalmente dependentes da assistência 
imunológica materna, que é fornecida através do colostro pela forma das imunoglobulinas oriundas 
do colostro (Barrington & Parish, 2001). 
 O período gestacional da ovelha pode variar de 145 a 148 dias (Jainudeen & Hafez, 2004), 
sendo considerados prematuros os cordeiros nascidos com menos de 138 dias (Mobini et al., 2004, 
Radostits et al., 2007). A prematuridade está associada à imaturidade de diversos órgãos, o que pode 
acarretar problemas no desenvolvimento do sistema respiratório, no metabolismo e enfermidades 
infecciosas (Vaala & House, 2006). 
 As proteínas são componentes da base estrutural de todos as células e tecidos, além de 
participar de reações bioquímicas fisiológicas. Suas análises vêm sendo motivos de estudos 
crescentes desde a década de 90, principalmente do grupo chamado proteínas de fase aguda, onde 
obtêm-se diagnósticos, prognósticos e monitorização do tratamento dos animais domésticos 
(Eckersall, 2008). 
 Frente a um estímulo, as proteínas de fase aguda podem ser classificadas em positivas ou 
negativas. As proteínas de fase aguda positivas são aquelas que aumentam seus níveis frente a um 
estímulo, por exemplo glicoproteína ácida, ceruloplasmina, haptoglobina. As de fase aguda negativa 
tem seus níveis plasmáticos diminuídos frente a um desafio, são exemplo delas a albumina e a 
transferrina (Heinrich et al., 1990, Martínez-Subiela et al., 2001). 
 A eletroforese é o método de escolha para a separação analítica das proteínas, pela 
movimentação de suas moléculas carregadas em um campo elétrico (Gordon, 1995, Eckersall, 2008). 
A técnica utilizando o gel de poliacrilamida contendo dodecil sulfato de sódio (SDS-PAGE) é 
relativamente simples e de baixo custo, possibilitando até a visualização de baixas concentrações 
proteicas utilizando pouca quantidade da amostra (Fagliari & Silva, 2002).  
 O objetivo do estudo foi procurar uma ou mais proteínas de fase aguda que possam indicar 
sinais de maturação no neonato prematuro por meio da quantificação sérica destas pela técnica de 
eletroforese (SDS-PAGE), pela comparação do perfil dos proteinogramas de cordeiros nascidos a 
termo com os prematuros submetidos a diferentes protocolos terapêuticos para estimular a 
atividade respiratória. 

 
 

MATERIAL E MÉTODOS 

 
O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética no Uso de Animais da Unesp, Campus de 

Araçatuba, registrado sob número de protocolo CEUA 959/2012. 
Foram utilizados 43 cordeiros mestiços da raça Suffolk oriundos do rebanho experimental 

da faculdade distribuídos aleatoriamente em seis grupos experimentais: 
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Grupo PN: nove cordeiros nascidos a termo por parto normal. 
Grupo CN: sete cordeiros nascidos por meio de cesariana eletiva, em tempo normal de 

gestação (144 dias). 
Grupo CP: seis cordeiros prematuros nascidos por meio de cesarianas eletivas realizadas 

aos 137 dias de gestação. 
Grupo DEX: nove cordeiros prematuros nascidos por meio de cesarianas eletivas realizadas 

aos 137 dias de gestação, cujas mães receberam 16 mg de dexametasona1, por via intramuscular, 36 
horas antes da cirurgia (135 dias). 

Grupo SURF: seis cordeiros prematuros nascidos por meio de cesarianas eletivas realizadas 
aos 137 dias de gestação tratados com administração única de surfactante2 (100mg/kg) por 
instilação traqueal, imediatamente após o nascimento. 

Grupo DEXSURF: seis cordeiros prematuros nascidos por meio de cesarianas eletivas 
realizadas aos 137 dias de gestação tratados com administração única de surfactante (100mg/kg) 
por instilação traqueal, imediatamente após o nascimento, cujas mães receberam 16 mg de 
dexametasona, por via intramuscular, 36 horas antes da cirurgia (135 dias). 

As ovelhas foram mantidas em piquete, alimentadas à base de silagem de milho e ração 
comercial para ovinos uma vez ao dia, ao longo do período gestacional. Cerca de 15 dias antes do 
parto, foram levadas às baias e mantidas até os 60 dias pós-parto. 

Para facilitar o manejo, as parições foram concentradas num mesmo período adotando-se 
um protocolo de sincronização estral com esponjas de progesteronas vaginais3, seguidas da 
administração intramuscular de gonadotrofina coriônica equina4 e prostaglandina5. O reprodutor 
utilizado foi marcado na região peitoral com uma mistura de pó colorido xadrez e óleo, iniciando com 
cores mais claras para cores mais escuras, reforçada a cada dois dias, e a cor trocada a cada 15 dias. 
Exame ultrassonográfico abdominal6 para confirmação da gestação foi realizado entre 45 e 60 dias 
da última data de cobertura.  

Para os animais que integraram o grupo de parto normal, estimou-se o mês de parição, sendo 
necessária a permanência do pesquisador no local para detectar o momento exato do parto e, então, 
realizar as avaliações. 

Nos animais submetidos a cesarianas eletivas realizou-se bloqueio anestésico paravertebral 
proximal com cloridrato de lidocaína7 e anestesia epidural lombossacra com sulfato de morfina8. Os 
procedimentos foram realizados com a ovelha em decúbito lateral direito, para incisão no flanco 
esquerdo, conforme técnica descrita por Tibary e Van Metre (2004). 

Os cordeiros provenientes de parto normal permaneceram com as mães, ingerindo colostro 
à vontade. Os oriundos de cesariana receberam colostro via mamadeira (15% P.V.), proveniente de 
um pool feito a partir de banco de colostro bovino, submetido à quantificação prévia de proteínas. 
Nos cordeiros que não apresentavam reflexo de sucção a administração foi realizada por meio de 
sonda oroesofágica.  

As avaliações iniciaram-se imediatamente após o nascimento, sendo que os animais que 
receberam surfactante, tiveram suas coletas após a administração do mesmo, e até às 48 horas de 
vida. Os animais pertencentes aos grupos tratados com surfactante (SURF e DEXSURF) foram 
obrigatoriamente intubados com sonda orotraqueal números 2,5 ou 3,0, para administração do 
surfactante, antes da ruptura do cordão umbilical, estes animais foram ventilados (30 
movimentos/min) no máximo por um período de 30 minutos. A dose de surfactante utilizada foi de 
100mg/kg (8 a 16ml), com administração única, e o volume total, dividido em três porções sendo que 
durante a infusão do medicamento, o cordeiro foi posicionado em três diferentes decúbitos (lateral 
direito, dorsal e lateral esquerdo). Nos animais dos outros grupos (CN, CP e DEX) observou-se, logo 
após a retirada do cordeiro do útero, se estes apresentavam movimentos respiratórios espontâneos; 

                                                           
1Azium – MSD Saúde Animal – São Paulo, SP, Brasil. 
2Survanta – Abbott Laboratórios do Brasil Ltda. – São Paulo, SP, Brasil. 
3Progespon – MSD Saúde Animal – São Paulo, SP, Brasil. 
4Novormon – MSD Saúde Animal – São Paulo, SP, Brasil. 
5Lutalyse – Zoetis Brasil – São Paulo, SP, Brasil. 
6Aparelho de Ultrasson DP 200 Vet - Mindray– DPS Equipamentos – São Paulo, São Paulo, Brasil. 
7 Xylestesin – Cristália produtos químicos e farmacêuticos LTDA. Itapira, São Paulo, Brasil. 
8 Dimorf – Cristália produtos químicos farmacêuticos LTDA. – Itapira, São Paulo, Brasil. 
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caso não estivessem respirando, eram submetidos à sondagem orotraqueal. Todos os neonatos que 
precisaram de alguma intervenção, instituía-se a terapia suporte por meio da utilização de respirador 
manual9 neonatal acoplado à sonda endotraqueal, fornecimento de oxigênio (1L/min), manutenção 
da temperatura (com cobertores e bolsas térmicas). 

As amostras de sangue para as análises foram coletadas por punção da veia jugular com 
agulha hipodérmica 25 x 0,7 mm acoplada a tubos Vacutainer®10 siliconizados sem anticoagulante 
para volume de 10mL, nos respectivos momentos: M0, M24 e M48. O sangue colhido foi mantido à 
temperatura ambiente, ao abrigo da luz, até a coagulação e retração do coágulo. Foi, em seguida, 
centrifugado a 3.000 r.p.m., durante cinco minutos, para melhor separação do soro. Este foi 
transferido para frascos de polipropileno, tipo “eppendorf”, em alíquotas que foram congeladas a -
20ºC até o processamento por eletroforese. 

O descongelamento para o processamento ocorreu à temperatura ambiente e a concentração 
da proteína sérica total foi determinada utilizando-se um refratômetro clínico11, segundo Thomas 
(2000), antes da mensuração eletroforética. 

Para o fracionamento das proteínas séricas foi utilizada a técnica de eletroforese em gel de 
poliacrilamida contendo dodecil sulfato de sódio (SDS-PAGE) conforme proposto por Laemmli 
(1970), sendo a corrida realizada em cuba12 vertical, sistema com um gel de poliacrilamida com 
diferentes concentrações ligadas a uma fonte de energia13. As proteínas das amostras foram 
primeiramente desnaturadas na presença de 2-mercaptoetanol e do detergente dodecil sulfato de 
sódio. Após a colocação das amostras no gel, dava-se início a corrida com 20mA por gel até 
transpassar o gel de separação; a partir de então, aumentou-se 25% do valor da amperagem quando 
as amostras atingiram o limite do gel de corrida.  

Após a separação das proteínas, os géis foram corados por duas horas com uma solução à 
base de Coomassie Blue 0,2%14, metanol, ácido acético glacial e água deionizada, em um agitador 
horizontal15. Posteriormente, iniciou-se o processo de descoloração, que durou 12 horas numa 
solução já utilizada anteriormente à base de metanol e ácido acético glacial, sendo transferida para 
uma cuba contendo uma solução recém preparada até a coloração do gel atingir um tom de azul bem 
fraco. Os géis ficaram aguardando a leitura em refratárias de vidro recobertos por água deionizada.  

A digitalização dos géis foi realizada por meio do fotodocumentador ImageQuant LAS 400016, 
e as proteínas foram identificadas com auxílio de referência o peso molecular de 6.500 a 20.000 
daltons17 com o programa ImageQuant TL18. Foram avaliadas oito frações proteicas: imunoglobulina 
A, ceruloplasmina, transferrina, albumina, imunoglobulina G de cadeia pesada, haptoglobina, 
glicoproteína ácida e imunoglobulina G de cadeia leve. 

Os animais foram separados em dois grandes grupos para a análise estatística, o grupo dos 
nascidos a termo, sendo PN e CN, e os nascidos provenientes de cesariana: grupos CN, CP, DEX, SURF 
e DEXSURF. As variáveis transferrina, albumina e proteína total foram submetidos à análise de 
variância com medidas repetidas, sendo as médias comparadas pelo pós-teste de Tukey. As outras 
variáveis não apresentaram distribuição normal e foram analisadas pelo teste de Kruskal-Wallis para 
comparar os grupos em cada momento e o teste de Friedman para comparar os momentos em cada 
grupo, seguido do teste de Dunn para comparações múltiplas. Os valores de p foram considerados 
significativos quando menores que 5% e as análises foram efetuadas empregando-se o programa SAS 
(Statistical Analysis System)19. 

 
 

                                                           
9 Ambú neonatal - Reanimador manual em silicone completo com reservatório – 250 mL – Protec. Cotia, São Paulo, Brasil. 
10BD Brasil, São Paulo, Brasil. 
11Atago Clinical Refractometer Master-SUR/NM, Ribeirão Preto, São Paulo, Brasil. 
12Cuba SE 600 Ruby®, Amersham Biosciences-GE Healthcare Life Sciences, São Paulo, SP. 
13Power Pac 1000, Bio-Rad, UK 
14Brilliant Blue R - Sigma Aldrich Química Brasil, Jurubatuba, São Paulo, Brasil. 
15Agitador horizontal EL 445, Grupo Insight Ltda., Ribeirão Preto, SP. 
16GE Healthcare Brasil, Barueri, São Paulo, Brasil. 
17SigmaMaker, wide range-Sigma Aldrich, Saint Louis, Missouri, USA.  
18GE Healthcare Brasil, Barueri, São Paulo, Brasil. 
19 SAS 9.1, SAS Institute Inc., Cary, North Carolina, USA. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
Para compor os grupos experimentais foram necessários acompanhar 32 partos sendo 11 

gemelares. O número total de cordeiros nascidos foi de 43 cordeiros dentre os quais 22 eram machos 
e 21 fêmeas, com peso médio ao nascimento de 3,74 kg (±0,86). 

O colostro apresenta altas quantidades de mediadores inflamatórios que podem induzir uma 
reação de fase aguda no neonato, podendo passar por meio da mamada colostral ao recém-nascido, 
pelo intestino, estimulando a produção de proteínas de fase aguda no fígado. Essa reação é um 
mecanismo importante para a adaptação do recém-nascido à vida extra-uterina e posterior 
homeostase (Orro et al., 2008). Portanto, pode-se esperar uma resposta inflamatória, no pós-parto, 
ao recém-nascido. Algumas proteínas de fase aguda como a haptoglobina, a glicoproteína ácida e a 
ceruloplasmina estão presentes inicialmente no colostro e depois no leite de diversas espécies 
animais, sendo algumas moléculas absorvidas intactas pelo intestino (Harada et al., 2002, Talukder 
et al., 2002).  

Vários fatores desempenham papéis nas concentrações séricas das proteínas de fase aguda 
após o parto, incluindo: síntese fetal e estimulação da produção dessas proteínas pelo parto, ingestão 
de colostro e a capacidade de síntese hepática das proteínas (Brunn et al. 1998, McDonald et al., 
2001).  

Antes da ingestão do colostro, as concentrações séricas de proteína total foram maiores ao 
nascimento em cordeiros de PN em relação àqueles nascidos de CN (PN: 4,11±0,26g/dL e CN: 
3,34±0,46g/dL). As concentrações no parto normal foram semelhantes àquelas descritas por 
Turquino (2010) em cordeiros providos de cruzamentos entre raças com aptidão para carne ao 
nascimento. Após a ingestão do colostro, as concentrações de proteína total aumentaram às 24 e 48 
horas em relação aos valores descritos ao nascimento em ambos os grupos a termo, sendo obtidos 
resultados semelhantes entre estes grupos. (Quadro 1). 

Nos animais nascidos de cesariana, as concentrações séricas proteicas apresentaram o 
mesmo padrão, não havendo diferença estatística entre os grupos avaliados (Quadro 2), apenas entre 
os momentos, onde imediatamente após o nascimento todos os animais do estudo apresentaram os 
menores valores séricos da proteína total elevando-se nos momentos seguintes, demonstrando que 
independente do tratamento, todos os cordeiros foram capazes de absorver as proteínas ingeridas 
no colostro e repassá-las a corrente circulatória. 

Os teores séricos de albumina não sofreram alterações entre os grupos de parto normal e 
nem de cesariana, desde o momento do parto até as 48 horas de vida (Quadros 1 e 2). Apenas no 
grupo CN estes teores séricos aumentaram conforme o tempo, corroborando com os achados de Leal 
et al. (2013) que relatam que esses teores aumentam conforme a faixa etária. 

A concentração sérica de transferrina imediatamente após o nascimento apresentou valores 
diferentes nos grupos a termo (PN: 673,54±206,72mg/dL e CN:963,66±183,69mg/dL) (Quadro 1). 
Essa diferença pode ser justificável pois apesar dos dois grupos serem animais a termo, os animais 
de cesariana não necessariamente teriam nascido no dia em que foi determinada a data do parto (144 
dias).  

Os animais provenientes de cesariana apresentaram diferenças significativas quanto às 
concentrações séricas da transferrina (Quadro 2). Os maiores valores no M0 foram descritos no grupo 
CN e os menores no grupo DEX. Nos momentos seguintes (M24 e M48), os maiores valores foram 
também do grupo CN, sugerindo que esta proteína pode indicar maturidade nos cordeiros, visto que 
os maiores valores encontrados são em animais a termo, quando comparados aos prematuros com 
os diversos tipos de tratamento. 

O grupo DEX foi o único que apresentou diferença estatística entre os momentos avaliados 
no estudo, onde apesar de apresentar os mais baixos valores séricos de transferrina ao nascer, 
apresentou às 48 horas as maiores médias dentre os prematuros, reforçando os resultados de Bovino 
(2015) que conclui que o uso da dexametasona ajuda na maturação pulmonar destes animais.  

As concentrações séricas de ceruloplasmina tiveram diferença apenas ao nascimento com os 
maiores valores no grupo CN (Quadro 3). Ao comparar os grupos de cesariana, nos M0 e M24 a 
diferença foi entre o grupo CN com os prematuros com exceção do DEX. O epitélio das vias aéreas é 
a principal fonte de ceruloplasmina no pulmão (Yang et al., 1996), mas os valores não foram 
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significativos para indicar algum tipo de maturação ou diferenciação dos animais nascidos a termo 
ou prematuros. 

Os teores de haptoglobina sérica não tiveram diferença entre os grupos a termo e ao nos 
grupos nascidos por cesariana, a diferença foi apenas às 24 horas com os maiores valores descritos 
no grupo CN e os menores no CP (Quadro 4). O aumento e a expressão da haptoglobina são utilizados 
como biomarcadores precoce de sepse em neonatos humanos (Buhimschi et al. 2011). 

Embora as concentrações de glicoproteína ácida não variaram entre nenhum dos grupos do 
estudo, os valores descritos foram maiores em prematuros. Essa é uma proteína de fase aguda 
positiva, produzida pelas células epiteliais pulmonares (Lecchi et al., 2009) sendo utilizada como 
marcador inflamatório para potros neonatos de alto risco (Haetinger, 2014).  

Não ocorreram diferenças entre os tempos nas concentrações séricas de imunoglobulina A 
nos grupos nascidos a termo (Quadro 3), enquanto os animais dos grupos CN e DEXSURF possuíam 
os maiores valores em relação aos DEX e SURF ao nascer. O grupo DEXSURF apresentou as maiores 
concentrações se comparado ao DEX às 24 horas (Quadro 4). Apesar do relato de que as 
concentrações séricas de IgA aumentem gradativamente em bezerros após a ingestão de colostro, 
não encontrando os mesmos achados no presente estudo (Costa et al, 2009; Rocha, 2010).  

As concentrações séricas de imunoglobulina G de cadeia pesada apresentaram às 24 e 48 
horas os maiores valores no grupo de PN (Quadro 3). Os animais dos grupos de cesariana não 
apresentaram diferença (Quadro 4), justificável pelo fato de que todos os animais nascidos por 
cesariana receberam colostro bovino logo ao nascer até a recuperação cirúrgica das mães, com 
volume controlado, enquanto os cordeiros PN permaneceram com as mães.  

Nos animais a termo, os níveis de imunoglobulina G de cadeia leve ao nascimento foram 
maiores no CN enquanto, às 24 horas, os maiores valores descritos foram no grupo PN. Apesar da 
diferença entre os momentos ter sido relatada apenas no grupo PN, onde os maiores valores foram 
descritos nos M24 e M48, os mesmos aumentos podem ser vistos no grupo CN (Quadro 3). Quando a 
comparação ocorreu entre os animais de cesariana, observou-se maiores teores nos animais CN, 
sugerindo melhor desenvolvimento imunológico dos animais a termo, em todos os neonatos 
avaliados. 

Os animais nascidos de parto normal apresentaram os maiores valores de imunoglobulinas 
G, possivelmente, por permanecerem permaneciam com as mães durante todo o tempo, sem 
qualquer controle do volume ingerido de colostro, diferente dos animais provenientes de cesariana, 
que recebiam, via mamadeira, volume conhecido de colostro a cada duas horas. Foi comparada a 
administração de colostro bovino e ovino via mamadeira em cordeiros e os maiores valores séricos 
de imunoglobulina G foram encontrados em animais que ingeriram maiores volumes de colostro, sem 
diferença quanto à espécie (Moretti et al., 2010). 

As proteínas de fase aguda desempenham grande importância no período neonatal, 
entretanto, os mecanismos específicos funcionais de cada uma delas não estão completamente 
elucidados nos recém-nascidos (Murata et al., 2004, Orro et al., 2008). As análises de proteínas no 
período pós-parto são escassas, vários autores descrevem padrões, principalmente de bovinos, mas 
só de animais adultos e/ou com alguma doença, existindo assim uma falta de dados relacionados à 
fisiologia desse perfil proteico usando as frações eletroforéticas (Thotova et al., 2016). Ao se tratar 
do mesmo perfil em prematuros, poucos trabalhos relatam dados obtidos com a técnica de gel de 
agarose ou fita de acetato celulose, geralmente de uma proteína específica, demonstrando a 
importância deste estudo. 
 

                                                        

CONCLUSÕES 

 
Maiores valores de transferrina foram associados a um maior tempo de gestação, indicando 

seu potencial como um possível marcador de maturação no neonato, não havendo diferença entre 
nenhum dos demais protocolos realizados nas mães e nos cordeiros prematuros. 
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Quadro 1 – Concentrações séricas de proteínas obtidas por eletroforese (transferrina, albumina) e 

da proteína total de cordeiros nascidos parto normal em tempo normal de gestação (PN) e de 

cesariana em tempo normal de gestação (CN), nas primeiras 48 horas de vida. Os valores 

representam as médias (𝑥) e desvios padrões (S). 

 

VARIÁVEL 
MOMENTOS 

(horas) 

GRUPOS 

PN CN 

n 𝒙± S n 𝑥 ± S 

Transferrina 
(mg/dL) 

M0 9 673,54 ± 206,72B 7 963,66 ± 183.69A 
M24 9 908,56 ± 402,99 6 1245,18 ± 446,67 
M48 9 758.08 ± 256,30B  6 1299,55 ± 537,36A 

Albumina 
(mg/dL) 

M0 9 1876,21 ± 378,33b 7 1674,01 ± 324,28 
M24 9 2199,16 ± 562,86ab  6 2073,18 ± 567,39 
M48 9 2327,33 ± 297,07a 6 2164,37 ± 882,92 

Proteína 
total 

(g/dL) 

M0 9 4,11 ± 0,26Ab 7 3,34 ± 0.46Bb  
M24 9 6,42 ± 1,21a 6 5,57 ± 1,05a 
M48 9 6,30 ± 1,01a  6 5,63 ± 0.85a 

 Aa médias seguidas de letras diferentes, maiúsculas na linha e minúsculas na coluna, diferem 

entre si pelo teste de Tukey (p<0,05). 

 Ausência de letras indica que não houve diferença estatística. 

     

 

 

 



 

 

 

  

Quadro 2 – Concentrações séricas de proteínas obtidas na eletroforese (transferrina, albumina) e da proteína total de cordeiros nascidos de cesariana 
em tempo normal de gestação (CN), cesariana prematura aos 137 dias (CP), cesariana prematura após administração de dexametasona (DEX), cesariana 
prematura tratados com surfactante (SURF) e cesariana prematura tratadas com dexametasona associado a surfactante (DEXSURF) nas primeiras 48 
horas de vida. Os valores representam médias (𝑥) e desvios padrões (S). 
 

VARIÁVEL 
MOMENTOS 

(horas) 

Grupos 

CN CP DEX SURF DEXSURF 

n 𝑥 ± S n 𝑥 ± S n 𝑥 ± S n 𝑥 ± S n 𝑥± S 

Transferrina 
(mg/dL) 

M0 7 963,66 ± 183,69A 6 419,73 ± 31,22B  9 135,25 ± 146,65 Cb  6 423,84 ± 39,19B 6 408,48 ± 30,82B 

M24 6 1245,18 ± 446,67A  4 408,90 ± 58,67B  7 321,80 ± 169,45 Bb 0 † 4 475,22 ± 55,66B  

M48 6 1299,55 ± 537,36A 4 352,48 ± 244,14B 7 544,76 ± 81,56 Ba 0 † 4  380,10 ± 259,22B  

Albumina 
(mg/dL) 

M0 7 1674,01 ± 324,28B 6 2707,76 ± 116,69Aa 9 2075,72 ± 348,84AB 6 2724,09 ± 152,84 AB 6 2503,59 ± 595,70AB 
M24 6 2073,18 ± 567,39 4 2525,36 ± 174,02a 7 2324,84 ± 326,68  0 † 4 2858,79 ± 607,59  
M48 6 2164,37 ± 882,92 4 2396,36 ± 372,31a 7 2337,34 ± 319,43 0 † 4 2723,15 ± 554,70  

Proteína 
total 

(g/dL) 

M0 7 3,34 ± 0.46b 6 4,07 ± 0,20b 9 3,73 ± 0,35b 6 3,17 ± 1,07 6 4,03 ± 0,39b 
M24 6 5,57 ± 1,05a 4 5,20 ± 0,57a 7 4,74 ± 0,38a 0 † 4 6,10 ± 0,60a 
M48 6 5,63 ± 0.85a 4 5,15 ± 0,73a 7 4,76 ± 0,51a 0 † 4 5,95 ± 0,41a 

 † óbito 
 Aa médias seguidas de letras diferentes, maiúsculas na linha e minúsculas na coluna, diferem entre si pelo teste de Tukey (p<0,05). 
 Ausência de letras indica que não houve diferença estatística. 
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Quadro 3 – Concentrações séricas de proteínas de fase aguda obtidas por eletroforese (IgA, 

ceruloplasmina, IgG de cadeia pesada, haptoglobulina, glicoproteína ácida, IgG de cadeia leve) de 

cordeiros nascidos de parto normal (PN) e cesariana em tempo normal de gestação – 144 dias (CN), 

nas primeiras 48 horas de vida. Os valores representam mediana (Md), mínimo (Min) e máximo 

(Máx). 

 

VARIÁVEL 
(mg/dL) 

MOMENTOS 
(horas) 

GRUPOS 

PN CN 

n Md Min – Máx n Md Min - Máx 

IgA 
M0 9 0,00 0,00 – 185,44 7 53,60 29,70 – 78,12 

M24 9 54,72 0,00 – 255,20 6 59,97 21,60 – 129,92 

M48 9 86,70 0,00 – 235,60 6 59,76 17,02 – 151,64 

Ceruloplasmina 
M0 9 127,60A 40,48 – 327,21 7 56,70B 16,32 – 70,92 

M24 9 88,00 69,70 – 161,20 6 84,94 69,96 – 141,44 

M48 9 155,04 0,00 – 250,41 6 64,89 47,04 – 298,84 

IgG de cadeia pesada 
M0 9 435,01b 320,40 – 462,44 7 313,20 301,10 – 503,64 

M24 9 1642,20Aa 977,50 – 2022,12 6 840,83B 600,60 – 1628,64 

M48 9 1456,21Aa 975,00 – 1801,20 6 719,34B 653,66 – 1152,36 

Haptoglobina 
M0 9 0,00 0,00 – 121,44 7 0,00 0,00 – 64,50 

M24 9 0,00 0,00 – 183,30 6 55,36 2,70 – 125,28 

M48 9 94,32 0,00 – 144,84 6 19,68 1,44 – 135,78 

Glicoproteína ácida 
M0 9 0,00 0,00 – 160,68 7 0,00 0,00 – 39,0 

M24 9 0,00 0,00 – 132,24 6 11,91 5,94 – 88,44 

M48 9 0,00 0,00 – 92,88 6 18,78 0,00 – 40,02 

IgG de cadeia leve 
M0 9 0,00Bb 0,00 – 117,04 7 117,80A 80,08 – 171,60 

M24 9 1006,40Aa 1006,40 – 1532,04 6 938,44B 658,68 – 1256,50 

M48 9 605,00a 605,00 – 1766,16 6 974,79 427,18 – 1705,80 
 Aa medianas seguidas de letras diferentes, maiúsculas na linha e minúsculas na coluna, 
diferem entre si pelo teste de Dunn (p<0,05). 
 Ausência de letras indica que não houve diferença estatística. 

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

  

Quadro 4 – Concentrações séricas de proteínas de fase aguda obtidas pela eletroforese (IgA, ceruloplasmina, IgG de cadeia pesada, haptoglobina, 
glicoproteína ácida, IgG de cadeira leve) de cordeiros nascidos de cesariana em tempo normal de gestação (CN), cesariana prematura aos 137 dias (CP), 
cesariana prematura após administração de dexametasona (DEX), cesariana prematura tratados com surfactante (SURF) e cesariana prematura tratadas 
com dexametasona associado a surfactante (DEXSURF) nas primeiras 48 horas de vida. Os valores representam mediana (Md), mínimo (Min) e máximo 
(Máx). 
 

VARIÁVEL 
(mg/dL) 

MOMENTOS 
(horas) 

Grupos 
CN CP DEX SURF DEXSURF 

n Md Min - Máx n Md Min - Máx n Md Min - Máx n Md Min - Máx n Md Min - Máx 

IgA 

M0 7 53,60A 29,70 – 78,12 6 28,98AB 0,00 – 82,00 9 0,00B 0,00 – 34,56 6 0,00 B 0,0 – 0,00 6 0,00A 0,00 – 77,90 

M24 6 59,97AB 21,60 – 129,92 4 102,72AB 92,64 – 113,36 7 0,00B 0,00 – 117,72 0 † † 4 119,94A 67,84 – 150,40 

M48 6 59,76 17,02 – 151,64 4 92,64 0,00 – 116,0 7 0,00 0,00 – 107,46 0 † † 4 89,73 0,00 – 139,20 

Ceruloplasmina 

M0 7 56,70A 16,32 – 70,92 6 0,00B 0,00 – 0,00 9 40,40AB 0,00 – 76,02 6 0,00B 0,0 – 0,00 6 0,00B 0,00 – 0,00 

M24 6 84,94A 69,96 – 141,44 4 0,00B 0,00 – 50,88 7 52,80AB 0,00 – 122,50 0 † † 4 0,00B 0,00 – 67,84 

M48 6 64,89 47,04 – 298,84 4 31,25 0,00 – 92,25 7 96,35 0,00 – 124,55 0 † † 4 56,70 0,00 – 110,70 

IgG de cadeia pesada 

M0 7 313,20 301,20 – 503,64 6 366,15 320,97 – 604,56 9 654,80 266,04 – 1018,08 6 366,15 320,9–888,48 6 357,86 335,16 – 465,12 

M24 6 840,83 600,60 – 1628,64 4 866,16 817,44 – 1598,40 7 903,00 695,64 – 1105,92 0 † † 4 1102,08 903,24 – 1872,64 

M48 6 719,34 653,66 – 1152,36 4 829,25 645,00 – 1534,50 7 887,50 570,72 – 978,42 0 † † 4 1006,47 774,00 – 1793,28 

Haptoglobina 

M0 7 0,00 0,00 – 64,50 6 0,00 0,00 – 41,58 9 0,00 0,00 – 165,12 6 0,00A 0,0 – 135,84 6 0,00A 0,00 – 45,54 

M24 6 55,36A 2,70 – 125,28 4 0,00B 0,00 – 0,00 7 0,00AB 0,00 – 28,16 0 † † 4 0,00AB 0,00 – 85,12 

M48 6 19,68 1,44 – 135,78 4 0,00 0,00 – 0,00 7 29,16 0,00 – 86,00 0 † † 4 0,00A 0,00 – 49,28 

Glicoproteína ácida 

M0 7 0,00 0,00 – 39,00 6 44,60 0,00 – 110,88 9 132,66A 0,00 – 211,20 6 0,00A 0,0 – 1,25 6 42,12A 0,00 – 121,44 

M24 6 11,91 5,94 – 88,44 4 32,24 0,00 – 77,76 7 0,00A 0,00 – 65,88 0 † † 4 58,88A 0,00 – 103,68 

M48 6 18,78 0,00 – 40,02 4 23,50 0,00 – 72,90 7 0,00A 0,00 – 0,00 0 † † 4 47,72A 0,00 – 87,48 

IgG de cadeia leve 

M0 7 117,80A 80,08 – 171,60 6 0,00B 0,00 – 0,00 9 0,00B 0,00 – 96,40 6 0,00B 0,0 – 0,00 6 0,00B 0,00 – 0,00 

M24 6 938,44A 658,68– 1256,50 4 756,44AB 630,24 – 1334,40 7 560,16B 371,80 – 1006,02 0 † † 4 949,44AB 707,20 – 1579,52 

M48 6 974,79A 427,18 – 1705,80 4 598,43AB 526,7 5– 1470,02 7 544,31B 313,32 - 958,50 0 † † 4 718,11AB 645,00 – 1558,40 

 † óbito 
 Aa medianas seguidas de letras diferentes maiúsculas na linha diferem entre si pelo teste de Dunn (p<0,05). 
 Ausência de letras indica que não houve diferença estatística. 
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