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1.INTRODUCAO

Nos ultimos anos, a producdo de leite da vaca leiteira sofreu um aumento
notavel, verificando-se uma tendéncia para rebanhos maiores e 0 aumento da producéo
de leite por vaca. Ao comparar curvas de lactagdo da década de 1940 com as atuais,
verifica-se que a producdo de leite por vaca é, nos dias de hoje, quase cinco vezes
superior (Santos et al., 2002; Bruno, 2010). Sabe-se que, quanto maior a producdo, mais
0s animais sdo exigidos metabolicamente e mais o organismo é exigente
nutricionalmente.

Durante o periodo de transicdo das vacas leiteiras, que compreende as trés
semanas anteriores e trés semanas posteriores ao parto 0S animais passam por
importantes alteracdes metabdlicas e endocrinas (ESNAOLA, 2014).

O periodo peri-parto das vacas leiteiras altas produtoras € um dos periodos mais
criticos da lactacdo, principalmente porque as necessidades nutricionais da vaca
aumentam significativamente, de modo a sustentar 0 crescimento fetal,
desenvolvimento da glandula mamaria e a lactogénese. Essa etapa do pré-parto é,
caracterizada por alteracfes metabdlicas drésticas, balanco energético negativo (BEN),
hipocalcemia (HP) e imunossupressdo. No decorrer deste periodo, em resposta aos
mecanismos fisioldgicos do parto o animal diminui drasticamente 0 consumo de mateéria
seca (MS), especialmente na Gltima semana que antecede o parto, esse consumo pode
reduzir atingindo niveis de 25-35% MS a menos (SANTOS et al., 2002; BRUNO, 2010;
BISINOTTO et al., 2012; ESNAOLA, 2014).

Essas alteracdes, junto com a hipocalcemia, constituem um fator de risco
importante para a ocorréncia de doencas uterinas e metabolicas no pds-parto como:
distocia, cetose, retencdo de placenta, infec¢bes uterinas, deslocamento de abomaso,
mastite, metrite entre outras, e ainda diminuicdo da fertilidade e da producédo de leite.
Estas doencas resultam em prejuizos, sendo a hipocalcemia um importante fator na
diminuicdo do desempenho produtivo dos rebanhos leiteiros, além de facilitar o
aparecimento dessas outras patogenias (GOFF 2008; SILVEIRA et al.,, 2009;
BISINOTTO et al., 2012; ESNAOLA, 2014).

Todas as vacas leiteiras, durante o periparto, passam por um periodo de

hipocalcemia, no entanto, a presenca da doenca pode passar despercebida, uma vez que



nem sempre hd manifestacdo de sinais clinicos (Schfhduser Junior, 2006; Bisinotto et
al., 2012). Segundo Schfhduser Junior (2006), 5% a 20% dos casos Sd0 mais Severos,
ocorrendo manifestacGes clinicas da doenca. As causas de hipocalcemia tém sido
associadas a um baixo consumo de MS e quando um aumento significativo da demanda
diéria de calcio pela glandula maméria, sobrepondo a capacidade do paratorménio e
vitamina D3 em manter a homeostase do calcio sanguineo. Por este motivo, vacas
velhas e, de alta producdo sdo os principais grupos de risco. Os sinais clinicos iniciais
da hipocalcemia sdo tremores musculares, ataxia, dispneia, seguidos de decubito
esternal, com depresséo, anorexia, cabeca voltada para o flanco e, em casos graves,
perda de consciéncia evoluindo para o coma (RODRIGUES, 2004; GOFF, 2006;
BARRETO JUNIOR, 2011).

A hipocalcemia, seja na sua forma clinica ou subclinica, é apontada como
causadora de grandes prejuizos na atividade leiteira. Caracterizada como uma doenca
metabolico-nutricional causada por incapacidade do organismo em manter a homeostase
do célcio durante um periodo em que ocorrem muitas alteracdes no organismo do
animal. (Schfhduser Janior, 2006; Barréto Junior, 2011). A compreensdo da patogenia
da hipocalcemia é de enorme importadncia para o estabelecimento de medidas
preventivas e reducao dos efeitos a nivel da reproducéo e producéo leiteira, por todos 0s
fatores ja mencionados (SMITH et al., 2007; GOFF, 2011).



2.0BJETIVO

Por meio do levantamento bibliografico, caracterizar e verificar a influéncia da
hipocalcemia no manejo de vacas leiteiras, ou seja, relagdo com aspectos produtivos,
reprodutivos, econdmicos, sanitarios, face aos diversos desafios enfrentados na

producéo de bovinos leiteiros.



3.REVISAO BIBLIOGRAFICA

O levantamento bibliografico permitiu verificar a influéncia de diversos fatores e
aspectos relacionados com a hipocalcemia de vacas leiteiras em lactacdo. Para tal e
maior facilidade de abordagem do tema, foram utilizados itens e subitens envolvendo
varios aspectos, tais como: definicbes de conceitos, sintomas clinicos, tratamento,
influéncia sobre aspectos fisioldgicos, reprodutivos e produtivos dos animais, fatores
relacionados com o aspecto econémico.

Pretendeu-se por meio do levantamento bibliografico, proporcionar
subsidios e maiores esclarecimentos sobre a importéancia da hipocalcemia sobre os
indices zootécnicos do rebanho, uma vez que varios fatores estdo diretamente
relacionados com o aspecto produtivo e de saude dos animais. Foram utilizadas
informacbes de revistas especializadas de producdo animal (nacionais e
internacionais), revistas de divulgacdo, boletins técnicos, teses, dissertacdes, anais

de congressos e simposios, de sites e de livros especializados em pecuaria leiteira.

3.1.CARACTERIZACAO DA HIPOCALCEMIA

3.1.1.DEFINICAO

A hipocalcemia puerperal, também chamada de febre do leite, febre vitular,
paresia puerperal, paresia pos-parto, mal da vaca caida, e outros nomes. E uma
doenca metabdlica-nutricional que afeta a salde, e a produtividade de vacas
leiteiras. Normalmente acomete animais de alta producédo leiteira e ainda outros
mamiferos, com menor incidéncia, por ocorrer um desequilibrio de calcio (Ca) e
fosforo (P), ocasionando sinais clinicos de hipocalcemia aguda, geralmente nas 72
horas p6s-parto, na producdo de colostro para 0s bezerros. Porem ndo é incomum
a decorréncia de casos durante todo o periodo de transi¢do, que vai desde a fase
final de gestacdo (trés ultimas semanas) e o inicio da lactacdo (trés primeiras

semanas).



E caracterizada por hipocalcemia, fraqueza muscular geral, colapso circulatorio,
tetania e depressdo da consciéncia, acomete, geralmente, até 72 horas apos o parto,
podendo afetar até 65 % das vacas multiparas (PIRES, 1993; RADOSTITS et al., 2002).

A hipocalcemia a exemplo de outras doencas metabdlicas pode apresentar a fase
subclinica e a fase clinica.

- Hipocalcemia Subclinica: apesar de ja haver desequilibrios nas concentraces

de célcio e fosforo nessa fase, 0s animais ainda ndo apresentam sintomas fisicos da
enfermidade, o que se torna muito perigoso pelo fato de ser comum nos rebanhos de alta
producdo e no periodo de transicdo, onde as vacas Sd80 muito exigidas
metabdlica/nutricionalmente. Além disso, essa deficiéncia de Ca no organismo acarreta
outras doencas e trazem muitos prejuizos pros animais e pros produtores. Por esses fatos
que as medidas de controle sdo mais importantes que os tratamentos e vem ganhando
bastante atencdo dos pesquisadores e criadores.

- Hipocalcemia Clinica: também chamada de fase grave ou aguda, € quando 0s

animais apresentam os sintomas da doenca, apesar do tratamento ndao ser muito
complicado, quando a doenca chega nessa fase geralmente as vacas ja estdo ficando
muito debilitadas e como falado acima, ja podem estar com outras enfermidades junto,

pela baixa do sistema imunolégico.

3.1.2.METABOLISMO E HOMEOSTASIA DO CALCIO

Para entendermos melhor 0 modo que a doenca se da e como afeta os animais, é
necessario compreendermos as funcdes do célcio no organismo e como ele é mantido

em equilibrio dentro do corpo (homeostasia).

O calcio extracelular é essencial para formacdo do esqueleto e tecidos,
transmissdo de impulsos nervosos excitacdo e contracdo muscular esquelética e
cardiaca, coagulacdo sanguinea, e como componente do leite. Os 0ssos contem 99% do
calcio (Ca) e 85% do fosforo (P) do corpo. Célcio e fésforo desempenham um papel

importante na regulacdo homeostética (FIGUEIREDO et al., 2014).



Macromineral importante na troca de mensagens quimicas entre as células age
como “mensageiro” no interior delas, junto com sdédio (Na+) e potéssio (K+), ao se ligar
com proteinas e fosfolipidios, proporcionando a permeabilidade da membrana. Esse
potencial de membrana das células e essencial para os estimulos nervosos e musculares,
o influxo de célcio para o interior das células promove as reacGes que desencadeiam as
contragdes, assim como mantém todas as fungdes celulares. Além disso, o Ca age como
um co-fator de varias enzimas e, é essencial na ativacdo de varios mensageiros
intracelulares para o sistema enddcrino (Figueiredo et al., 2014). Na regulacdo da
coagulacdo sanguinea as plaquetas liberam uma enzima denominada tromboplastina no
local lesionado, que se juntam a ions de calcio, e s6 assim é possivel a ativacdo de

diversos processos que possibilitam a recuperacdo da parte ferida.

O célcio apresenta duas funcdes importantes para 0 0sso. Em primeiro lugar, por
ser 0 cation em maior concentracdo na matriz 0ssea, deve ser absorvido em quantidades
suficientes nos alimentos ingeridos visando a construcdo do esqueleto durante o
crescimento e a manutenc¢do da massa 0ssea na maturidade (o dltimo, por compensacao
das perdas obrigatérias do corpo). Em segundo lugar, serve como um regulador indireto
da remodelac&o esquelética (ALMEIDA JUNIOR; RODRIGUES, 1997).

Segundo Figueiredo et al. (2014) a regulamentacdo e manutencdo dos niveis de
calcio no sangue envolve um equilibrio entre fontes de calcio em circulacdo e os
mecanismos para remover calcio da circulacdo sanguinea. Calcio na circulacdo é
derivado de célcio ingerido na dieta e absorvido pelo intestino delgado e de mobilizacao
de célcio do esqueleto. Regulacdo dos niveis de calcio no sangue ocorre ao nivel do
orgao no epitélio intestinal e os rins. No epitélio intestinal o célcio, a partir da dieta é

transportado ativamente para a circulacdo (Figura 1).



Ca total dsseo Perdas fecais
7000 g de Ca: 5-8 g/dias
20-30 g/dia | Ca Total Corporal = 7500 g
Ca 6sseo lentamente removivel = 1500 g \
t
Ca no LEC = 90 g/dia Perdas urinarias
T de Ca 0,5 g/dia
Ca no Sangue =10 g/dia

Wy
M

Perdas de Ca no leite
20-80 g/dia

Figura 1: Cinética do célcio no periparto de vacas leiteiras.
*Ca = Célcio. *LEC = Liquido extracelular. *g/dia(s) = gramas por dia(s).
Fonte: Adaptado de Corbellini, (1998).

Com o inicio da lactacéo, as exigéncias de Ca aumentam drasticamente, pois sua
concentracdo no colostro é quase duas vezes superior as do leite. Logo apds o parto,
uma vaca produzindo cerca de 10 kg de colostro, ird eliminar cerca de 23 g de Ca em
uma unica ordenha. Isso equivale de oito a dez vezes a quantidade total de calcio
sanguineo em uma vaca de 600 kg (Santos; Santos, 1998). Somadas as perdas fecais e
urinarias de célcio, somente é possivel manter o fluxo de Ca do liquido extracelular (70-
90 g/dia) através de uma maior eficiéncia na absorcdo intestinal e/ ou aumento da
mobilizacdo dssea (CORBELLINI, 1998).

As reservas do mineral nos 0ssos tém um papel fundamental para homeostase do
calcio em situacdo de hipocalcemia promovido pelo mecanismo de reabsorcdo 0ssea
responsavel por elevar o nivel sérico total do mesmo por meio da retirada do mineral do
tecido 6sseo e mandar para a corrente sanguinea (GOFF, 2008).

Normalmente a concentracdo de calcio no plasma sanguineo € 2,2a2,5mM (9 a
10 mg/dL ou 4,4 a 5 mEg/L) em vacas adultas, com valores ligeiramente superiores em
bezerros segundo NRC, (2001).



Existe uma grande variabilidade dos valores de referéncia do célcio sérico e nas
unidades utilizadas entre laboratdrios, sendo exemplo os intervalos de valores referidos
por diversos autores:

» Segundo Hansen et al. (2003), a concentracdo sanguinea fisiologica de célcio total
encontra-se entre os 2,19 — 2,83 mmol/L ou 8,76-11,32 mg/dL e a concentragdo de
célcio ionizado entre os 1,06-1,26 mmol/L ou 4,24-5,04 mg/dL;

« Segundo Bruno (2010) e Divers e Peek (2008) a concentracdo de calcio total é de
2,13-2,5 mmol/L ou 8,5-10 mg/dl,

* Segundo Mateus e Lopes da Costa (2002), o intervalo normal do célcio total é de 2-2,5
mmol/L ou 8-10 mg/dl.

No entanto, quando a concentracdo de célcio total é inferior a 2 mmol/L ou 8,0
mg/dl, e a concentracdo de célcio ionizado é inferior a 1 mmol/L ou 4,0 mg/dL,
considera-se que a vaca apresenta hipocalcemia subclinica desde que ndo apresente
sinais clinicos, e verificando-se apenas uma diminui¢do na fun¢do do masculo liso. Em
situaces em que a concentracdo de célcio total € inferior a 1,4 mmol/L ou 5,6 mg/dL e
existem sinais clinicos associados, considera-se que existe uma hipocalcemia clinica,
também designada por Febre do Leite, onde a concentracdo de célcio se torna
insuficiente para suportar tanto a fungdo muscular como a neurologica (HANSEN et al.,
2003; ROCHE; BERRY, 2006; NOGUEIRA, 2010; OETZEL, 2011).

Os rins regulam as concentrac@es circulantes de calcio atraves de processos de
excrecdo de célcio e reabsorcdo. Esses processos, essenciais para a manutencdo da
homeostase do célcio, sdo regulados em grande por parte do sistema endécrino. Os trés
principais horménios que regulam a absorcao intestinal, excrecdo renal e homeostase
6ssea do calcio e do fosfato sdo hormdnio da paratiredide (PTH), a vitamina D3 1,25-
dihidroxi (1,25-(OH)2-D3) e calcitonina (CT). O PTH e vitamina D no sangue elevam
concentracdes de célcio em resposta a niveis séricos de célcio reduzidos, enquanto CT
reduz o calcio no sangue em resposta a elevados de célcio (FIGUEIREDO et al., 2014).

Ainda segundo Figueiredo et al., (2014), a secrecdo de PTH é estimulada por
hipocalcemia, e funciona através de trés mecanismos para aumentar os niveis de Ca:
PTH estimula a liberacdo de Ca do 0sso, estimulando a reabsorcdo 6ssea, diminui a
perda urindria de Ca, estimulando a reabsorcdo de Ca e estimula indiretamente a

absorcdo de Ca no intestino delgado, estimulando a sintese de 1,25 (OH)2 D nos rins.



3.2.EPIDEMIOLOGIA

Vérios fatores causam a hipocalcemia, sendo que alguns deles sdo mais
determinantes que outros, porem é o somatdrio desses fatores, tanto ambientais quanto
as individuais que causard o desequilibrio de célcio e consequentemente o surgimento
da enfermidade. A perda de célcio no colostro e leite esta diretamente relacionado a
varia¢do nas concentracdes desse ion e o volume de leite secretado. Portanto, animais
com alta producdo leiteira, devida, essencialmente, & sua capacidade genética, mas
também extremamente influenciada pelo manejo nutricional, sdo mais susceptiveis que
animais com produc¢do menor (RODRIGUES, 2004).

A hipocalcemia no pos-parto tem correlagdo com a idade, tornando-se marcante
a partir da 3? lactacdo. A ocorréncia na 1° lactacdo é incomum. Esse aumento no risco
de sofrer hipocalcemia é associado com a diminui¢cdo da capacidade para mobilizar
calcio dos ossos e possivelmente uma redugdo do numero de receptores de 1,25-
dihidrocolecalciferol no intestino. Investigacdes demonstram que certas racas bovinas
sdo mais suscetiveis a hipocalcemia puerperal, particularmente Channel Island, Swedish
Red e White, Norwegian e vacas Jersey (Lean et al., 2006). Vacas Jersey possuem 15%
menos receptores para vitamina D no intestino, quando comparadas com vacas da raca
Holandesa, dificultando a absorcéo de calcio apos o parto (GOFF, 2000).

De acordo com Rodrigues, (2004), os fatores ambientais influenciam tanto no
aparecimento quanto na manutencdo e recidiva da hipocalcemia num determinado
rebanho. Entre estes fatores ambientais, 0 manejo nutricional e a composi¢cdo da dieta

alimentar, em vacas leiteiras no pre-parto, sdo muito significativas na patogénese da HP.

3.2.1.FATORES METABOLICOS

As doencas metabolicas sdo responsaveis por causarem grandes prejuizos a
pecuéria leiteira no mundo inteiro. Sendo assim destaca-se a alta incidéncia da
hipocalcemia estando relacionada a diversos fatores, dentre eles, vacas de média a alta
producdo leiteira, nimero de lactacdo, idade, genética, dieta e estacdo do ano
(RADOSTITS et al., 2002).
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Alcalose metabdlica: Interfere com a fun¢do da PTH, ao provocar uma alteracéo
na conformacao do seu receptor e diminuindo a resposta celular @ PTH e diminuindo a
eficacia dos mecanismos de homeostasia do célcio a nivel 6sseo, intestinal e renal
(KOSH, 2013).

Hipomagnesemia: diminui a secrecdo de PTH na presenca de hipocalcemia,

assim como, a sensibilidade tecidular a PTH. O magnésio é um importante co-factor na
transducdo do sinal intracelular em resposta & PTH. A presenca de hipomagnesemia
interfere com a acdo da PTH, independentemente da presenca de alcalose metabdlica
(KOSH, 2013).

- Concentracao de calcio no sanque:

Geralmente, a taxa de calcio no sangue, diminui nas proximidades do parto, ja
que grande quantidade deste mineral é utilizada pela glandula mamaria. Isto ocorre,
também, em funcdo de o volume de calcio necessario para a producdo de 10 kg de
colostro corresponder a seis vezes a quantidade de calcio que normalmente circula no
organismo da vaca. Portanto, em parte, a gravidade da febre do leite depende da
quantidade de colostro secretado e do calcio disponivel para reabsorcdo Ossea e
absorcdo intestinal. Juntando-se, entdo, a quantidade de calcio necessaria para a
producdo de colostro e, posteriormente, de leite, constata-se que no momento do parto a
vaca pode utilizar cerca de 30 g de calcio/dia. Esse valor é nove vezes mais alto que a
quantidade de calcio presente no plasma (parte liquida do sangue) do animal
(OLIVEIRA et al., 2006).

- Consumo inadequado de calcio:

Considerando que a necessidade de calcio de uma vaca de 500 quilos no pré-
parto € de aproximadamente 30 gramas por dia, a manutencdo de quantidades
satisfatorias de calcio no sangue depende da continua absorcdo intestinal do mineral.
Geralmente, a vaca recebe calcio suficiente dos alimentos, porém, caso estes possuam
niveis excessivamente baixos, a absorcédo intestinal podera ser insuficiente (OLIVEIRA
et al., 2006).
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Ademais, fornecimento de alimentagdo muito rica em célcio no pré-parto pode
favorecer o aparecimento da febre do leite, uma vez que a ingestdo excessiva do calcio
pode alterar a forma correta deste mineral ser utilizado no organismo. Animais
consumindo mais de 100 gramas de célcio por dia apresentam elevado nivel de célcio
no sangue, porém, sdo incapazes de manter estes niveis proximos ao periodo critico do
parto. Em outras palavras, o organismo do animal estaria adaptado a aproveitar o célcio
“mais disponivel”, vindo da alimentacdo e, no momento critico do parto, estaria
“despreparado” tanto para absorver “mais ativamente” o mineral no intestino, como
para aproveita-lo das reservas existentes no préprio corpo (0ssos) (OLIVEIRA et al.,
2006).

- Alimentacdo ndo equilibrada e consumo inadequado de minerais:

No Brasil, muitas vezes, os bovinos criados sob pastejo ndo recebem
adicionalmente minerais em quantidades e taxas suficientes para atender as suas
necessidades de manutencdo das atividades basicas do organismo (mantenga) e
producdo. Isto faz com que os animais dependam exclusivamente da pastagem para
fornecer estes elementos minerais, uma vez que as concentracdes de minerais nas
plantas forrageiras sdo variaveis, pois dependem do tipo da planta, época do ano, da
quantidade do mineral no solo, do tipo de solo e de suas condicBes (por exemplo, acidez
e umidade) (OLIVEIRA et al., 2006).

A excessiva ingestdo de fésforo na alimentacdo pode alterar a taxa de calcio em
relacdo ao fosforo. Este excesso de fosforo € um dos fatores que mais favorece o
aparecimento da febre do leite. Isto ocorre porque altas taxas de fosforo no sangue do
animal, indiretamente, diminuem a absorcdo do célcio no intestino (OLIVEIRA et al.,
2006).

A hipomagnesemia “per-se” ¢ uma causa muito menos importante de vacas
caidas nos rebanhos, porem é a principal causa de vacas caidas pré- e pds-parto em
vacas de cria sobre pastagens naturais ou de inverno na Republica Argentina, onde nos
meses de maio a junho, nas planicies pampeanas, costuma morrer 1 a 10% dos animais,
valores muito variaveis em funcdo do ano e da regido considerada. Esses quadros se
apresentam quando a concentracdo plasméatica de Magnésio (Mg) é inferior a 1-1,5
mg/dl, devido a: (CORBELLINI, 1998).
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e Insuficiente fornecimento de Mg na dieta (concentracdo de Mg em pastagens a
base de gramineas inferior a 0,15% da MS);

e Deficiéncia de energia, em especial como carboidratos soltveis no ramen;

e Dificuldades na absorcdo de Mg pela mucosa ruminal por caracteristicas da dieta
(altos teores de K e proteina soluvel e/ou nitrogénio ndo proteico (NNP), baixas
concentracdes de sodio (Na) nas gramineas);

e SituacOes de stress (temporais, dias frios e temperados de forma alternada,
movimentacdo de animais com gestacdo avancada). (CORBELLINI, 1998).

Nos rebanhos leiteiros, a categoria sobre a qual € comum encontrar quadros de
hipomagnesemia subclinica cronica é a das vacas secas. As analises da dieta desta
categoria de animais em mais de 150 rebanhos da Provincia de Buenos Aires, mostrou
que em 20,6% foi deficiente e em 37,9% esteve entre marginal e deficiente, dependendo
da época do ano considerada (CORBELLINI e col., 1992).

Considerando que os requerimentos de Mg em bovinos leiteiros adultos prenhes
tem sido estimados em no minimo 0,2% da MS ingerida (NRC, 1989); significa que,
para uma vaca seca gestante de 550 kg de peso vivo, consumindo 12-13 kg de
MS/vaca/dia, 0 ingresso minimo deveria ser de 25-30 g de Mg/vaca/dia (CORBELLINI,
1998).

Existe uma boa evidéncia experimental que demonstra que a hipomagnesemia
subclinica cronica (valores de Mg em plasma de 1,6 a 1,8 mg/dl) incrementa a
suscetibilidade dos animais a HP, dificultando a mobilizacdo do Ca 6sseo, causado tanto
por uma menos secre¢ao de PTH como por uma “resisténcia” a interacdo do hormonio

com seus receptores de membrana (CORBELLINI, 1998).

- Producéo de leite da vaca:

A lactacdo e a alta producdo de leite aumentam probabilidade de o animal
desenvolver hipocalcemia, pois a alta na producdo de leite aumenta a cada lactacdo e
este por sua vez eleva a demanda pelo mineral para producéo e composi¢do do colostro
e do leite e consequentemente resulta em um declinio do célcio sérico plasmatico
(GOFF et al., 2008).
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A concentragdo de Ca no colostro € quase duas vezes superior a concentragdo no
leite. Logo apos o parto, uma vaca produzindo cerca de 10 kg de colostro por ordenha
ird secretar cerca de 23g de Ca, o que representa 8 a 10 vezes a quantidade total de Ca
no compartimento vascular de uma vaca de 600 kg. Considerando mudangas para
buscar o equilibrio, uma vaca leiteira, produzindo cerca de 10 kg de colostro em sua
primeira ordenha, teria suas exigéncias de Ca absorvivel aumentadas em 20g/dl (periodo
seco) para cerca de 43g/dl. Essa subita demanda por Ca faz com que a grande maioria
dessas vacas passe por periodos de hipocalcemia subclinica pds-parto (BERCHIELLI et
al., 2011).

- Reincidéncia a hipocalcemia:

Vacas que tiveram febre do leite em uma lactacdo anterior apresentam chance
duas a cinco vezes maior de desenvolver a doenca novamente do que as outras vacas do
rebanho (OLIVEIRA et al., 2006).

Segundo Riet-Correa et al., (2001), a maioria das vacas tem uma recuperacao
rapida aos tratamentos de hipocalcemia, imediatamente ou em até 2 horas. Porém alguns
animais voltam a apresentar 0s sinais em 24-48 horas ap0s o tratamento inicial e devem

ser medicados novamente.

3.2.2.IDADE DO ANIMAL

A idade avancada da vaca esta relacionada com o aumento da incidéncia da
hipocalcemia. Vacas com cinco anos ou mais de idade sdo mais predispostas a doenca
(Horst et al., 2009). A medida que as vacas envelhecem, apresentam maior risco de
desenvolverem hipocalcemia clinica, como consequéncia da diminuicdo do namero de
células dsseas, da reserva 0ssea de célcio e da capacidade de remodelacdo Gssea, da
capacidade de absorc¢do intestinal de calcio e da capacidade de resposta a PTH devido a
reducdo do numero de receptores deste hormdnio nos tecidos periféricos. Assim, a
concentracdo media de célcio no sangue diminui mais significativamente em vacas com

maior idade (com duas ou mais lacta¢fes) do que em primiparas, verificando-se valores
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mais baixos por volta das 12-24h ap6s o parto (Kimura et al., 2006; Goff, 2008; Oetzel,
2011, Bisinotto et al., 2012). De fato e segundo estudos americanos, cerca de 54% de
vacas multiparas (até a 6a lactacdo) e apenas 25% de vacas primiparas apresentam
hipocalcemia subclinica nas primeiras 48h pds-parto (SARWAR et al., 2000;
KINCAID, 2008; BISINOTTO et al., 2012).

Novilhas quase nunca desenvolvem o quadro de febre do leite. O risco maior
estd em vacas mais velhas e em pico de lactacdo. Novilhas produzem menos colostro e
menos rico em calcio, por estarem em formacdo dos 0ssos, pois ainda se encontra em
crescimento. Ossos em crescimento tém um grande nimero de osteoclastos presentes,
capaz de reagir mais prontamente hormonio da paratireoide que os 0ssos de bovinos
adultos (HORST et al., 1990).

Apesar de raro em fémeas primiparas, vacas de qualquer idade podem ser
acometidas por este distarbio metabolico. Na medida em que a vaca de leiteira
envelhece, aumenta a predisposi¢cdo & hipocalcemia devido o avango da idade resultar
no aumento da producdo de leite, além do envelhecimento promover a diminuicdo da
capacidade da vaca mobilizar célcio estocado nos 0ssos e reducdo no transporte ativo do
mineral no intestino, assim também como a diminui¢do da producdo de da vitamina
D3(1, 25 OH 2D3) (OETZEL, 2013).

3.2.3.RACA

A HP esta diretamente relacionada com a alta produtividade de leite, por isso,
racas de corte, por renderem menores volumes e também pela ndo necessidade de uma
alta producdo raramente sdo acometidas pela doenca.

Determinadas racas de bovinos leiteiros apresentam maior incidéncia da
hipocalcemia do que outras. Animais geneticamente melhorados para producéo de leite
como as vacas das racas Holandesa e Jersey sdo mais susceptiveis a hipocalcemia do
que vacas de outras racas (HORST, 1997).

Aprofundando ainda mais 0s comparativos, vacas da raca Jersey, mesmo
produzindo menores volumes totais de que as Holandesas apresentam maior incidéncia
da doenca, os fatores que contribuem para este fato, devem-se a maior concentragéo de

calcio no leite e colostro, menor nimero de receptores intestinais para a 1,25-di-
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hidrovitamina-D3, e calcitriol em nimeros inferiores comparadas com vacas de outras
racas, ambas com idades semelhantes (GOFF et al., 2008; KOSH, 2013).

Animais da raca holandesa apresentam concentracdes de célcio total e ionizado
superior em comparagdo com vacas das ragas Jersey e Jersolando. Entretanto vacas
mesticas indicam um melhor desempenho em rela¢do a imunidade, mas por outro lado
apresentam maior probabilidade em desenvolver doencas metabdlicas associadas a
hipocalcemia, como a cetose (P1ZZOL et al.,, 2017; HERNANDEZ et al., 2017;
MATOS, 2019).

3.2.4.FATORES HORMONAIS

A concentracdo de estrogénio aumenta nos ultimos dias de gestacdo, exercendo
um efeito negativo sobre a mobilizacdo 0ssea de célcio. Este fator ndo é, no entanto,

determinante para o desenvolvimento de Febre do Leite. (KOSH, 2013).

3.3.PROBLEMAS ASSOCIADOS A HIPOCALCEMIA

Vaérios trabalhos tem enfocado um significativo aumento da incidéncia de doencas
do periparto em rebanhos leiteiros, principalmente em criacGes intensivas e de grande
producdo de leite. (Guard, 1996; Guard, 2000; Fleisher et al., 2001). A incidéncia media

desses disturbios esta apresentada na tabela 1:

Tabela 1: Incidéncia de doencas no pds-parto, em rebanhos de alta producéo de leite.

Enfermidades Incidéncia (%)"
Febre do Leite 0,7-2,3
Deslocamento de abomaso 0,9-2,5

Cetose 29,3-35,3
Retencdo de placenta 15,1-23,3
Metrite 24,3-35,3

*(%) = Porcentagem. Fonte: Markusfield (1990) e Risco (1992).

A hipocalcemia tem uma associagdo com essas e outras doengas do periodo peri-

parto, em decorréncia da reducdo do nivel sérico de célcio durante o periodo de
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transicdo da vaca, que predispde o animal a varios disturbios metabolicos e infecciosos

no inicio da lactacdo. (Curtis et al., 1983; Goff, 2008). Essas enfermidades podem

acometer um grande nimero de vacas alcancando num levantamento nacional 20,7 %
do rebanho. (ORTOLANI, 2009).

Devido ao papel fundamental do célcio sérico na contracdo muscular, na

presenca de hipocalcemia no pés-parto, ocorre: (Mulligan et al,, 2006; Kincaid, 2008;
Goff, 2008; Nogueira, 2010) (Figura 2):

Reducdo do numero e da amplitude das contracdes ruminais, reduzindo a

ingestdo de alimentos e condicionando uma maior mobilizacdo da gordura
corporal;

Reducdo da motilidade ruminal e abomasal, levando a atonia e distensdo do

abomaso, aumentando o risco de ocorrer deslocamento do abomaso;

Reducdo da contracdo muscular, nomeadamente do esfincter do teto,

responsavel pelo encerramento do orificio do teto apds a ordenha, acarretando
maior risco de mastite;

A diminuicdo da funcdo muscular e neuroldgica, que podem levar com que a

vaca perca a capacidade de se manter em pe, sendo um sintoma frequente nos

casos de hipocalcemia clinica.

Diminuig8o da fungio muscular Diminuigdo da fungio imunitaria
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Figura 2: Consequéncias da Febre do Leite e hipocalcemia subclinica.
*TGI = Trato Gastrointestinal. *RP = Retencéo de Placenta.
Fonte: Adaptada de Mulligan et al., (2006).
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O célcio também é importante para a fungdo imunoldgica, quando as reservas de

calcio intracelulares diminuem, prejudica a resposta celular aos estimulos de ativag&o.

Nas vacas leiteiras, esse estado de imunodepressdo, constitui um risco para O

desenvolvimento de doencgas uterinas, comprometendo junto, a fertilidade. (Kimura et
al., 2006; Goff, 2008; Nogueira, 2010; Santos et al., 2012; Bisinotto et al., 2012). As
doencas uterinas mais frequentemente implicadas, segundo Mulligan et al. (2006),
Kimura et al. (2006), Santos et al. (2012) e Bisinotto et al. (2012), sdo (Figura 3):

Distocia e prolapso uterino - Ocorre um aumento de casos de distocia em vacas

com Febre do Leite quando comparadas com vacas saudaveis, e existem
concentracdes de célcio inferiores ao normal em vacas com prolapso uterino;

Retencdo da Placenta (RP) - O desenvolvimento de Febre do Leite contribui, de

forma indireta, para a ocorréncia de RP, devido ao risco de distocia;
Endometrite - Existe uma associacdo entre o desenvolvimento de Febre do Leite
e de endometrite, ndo s6 devido ao maior risco de distocia e RP, mas, também

devido ao estado de imunossupressdo no peri-parto.

Hipocalcemia Tf’“ ’
\

\ 3 J
— A

Diminui¢do da motilidade
uterina

e

Diminuicdo da motilidade
dioeﬂmia e do mmen
Consumo
de alimento

De\lmamento [ Ce Involucdo
do abomaso peLEat uterina
: U7y ( Mobilizagao = l
e s () o
de 1e>e1\ as ‘ et
l ‘ ; - K | Metrite
| — .%@o@)
C ero\e J
vy
Diminmgao Producao Leiteira Diminuicao da fertilidade

Figura 3: Cascata de eventos em um quadro de hipocalcemia.
*BEN = Balango Energético Negativo.
Fonte: Junior (2017).

Vacas com hipocalcemia ficam mais predisposta a metrite, face a queda na

imunidade. Metrite em vacas pode apresentar um quadro de inflamacéo sistémica por
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cerca de quatro semanas ap6s o parto, podendo levar ao comprometimento da funcéo
hepéatica e do estado metabolico alterado pelo aumento do nivel de triglicerideos e
diminuicdo das concentracdes de glicose, célcio e fésforo. (Matos, 2019). Segundo
Martinez et al, (2012), vacas com hipocalcemia subclinica apresentam maior
probabilidade de desenvolverem metrite e metrite puerperal em 47,3 e 30%, além de
apresentar reducdo na concentracdo e percentagens dos neutrdfilos. Vacas
hipocalcémicas apresentam concentragdes elevadas de acidos graxos ndo esterificados e

B-hidroxibutirato em comparagdo com vacas normais. (Figura 4):

.
MECANISMO PROPOSTO B
Vaca na Declinio no
Paricédo u Ca sérico
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[Ca] < 8.59 mg/dL

Excesso da perda de Ca no colostrum
Inadequada ingestéao/absorcéo de Ca

Insuficiente atividade osteoclastica /mobilizacéo deCa .
Atividade celular

Reduzida para Ca*?

Desenvolvimento de

Metrite : Compromete
e imunidade

SN e .d% ;

Figura 4: Influéncia da hipocalcemia provocando a metrite em vaca leiteira.
*Ca = Célcio *mg/dL = miligramas por decilitros.
Fonte: Junior (2017).

As vacas leiteiras, estdo sujeitas a diversas doengas metabolicas no periodo peri-
parto, e a Febre do Leite causa alteragdes dos macrominerais mais importantes, por isso
ela e considerada uma das “gateway diseases”, ou seja, contribue para o
desenvolvimento de varias outras patologias, tornado-se potencialmente perigosa e,
afetando também a produtividade no inicio da lactacdo. (MULLIGAN et al., 2006;
GOFF, 2008; NOGUEIRA, 2010).
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3.4.SINTOMAS

Os sinais clinicos da hipocalcemia puerperal podem ser divididos em trés fases
distintas. No estdgio inicial as vacas podem apresentar diversos sintomas como
excitacdo com mugidos frequentes, fraqueza e tremores musculares nos membros e na
cabeca, anorexia, inapeténcia, evitam movimentacdo, temperatura levemente alterada,
geralmente acima do normal. O aumento da temperatura corporal estd diretamente
associado a perda gradual da capacidade de controlar a temperatura central e ao
aumento da atividade muscular. Outros sintomas do primeiro estagio da doenca sdo a
falta de coordenagdo, tetania e também uma hipersensibilidade ou a falta de
sensibilidade a estimulos sonoros e tateis.

Conforme o avan¢o da doenga, todos os sintomas do primeiro estagio tendem a
agravar-se e ainda surgem novas complicacbes como inquietacdo, rangimento dos
dentes e protrucdo da lingua, narinas secas e sem brilho, ataxia, reflexo pupilar a luz
diminui ou fica ausente, midriase, pulso jugular fica fraco e ocorre aumento da
frequéncia cardiaca, rigidez dos membros com o agravante de hipotermia nas
extremidades, causando dificuldade para o animal permanecer em estacdo, caindo
facilmente e passando cada vez mais tempo deitado (figura 5), ou seja, um decubito

esternal prolongado, geralmente com a cabeca voltada para o flanco.

Figura 5: Vaca com sintoma de hipocalcemia aguda.
Fonte: Perna (2009).

Esse decubito prolongado compromete ainda mais a satde do animal, pois gera
novas complicages como torcicolo, diminui¢do do estado de consciéncia e alteracfes
digestivas bruscas, tais como parada de ruminagdo (estase ruminal) junto & produgéo
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constante de gases, levando o animal ao quadro de timpanismo. Em pouco tempo a
tetania desaparece e os membros ficam flacidos, com as extremidades frias.

Na fase final da doenca o animal ja estd muito debilitado, em estado semi-
comatoso, as perdas de consciéncia ficam cada vez mais evidentes, 0s tremores
progressivamente mais intensos, causando ataques compulsivos. O decubito lateral
também fica muito evidente, jaA que todas essas complicacfes corroboram para que o0
animal ndo consiga se levantar. Nesse estagio da doenca ha uma flacidez muscular
completa e severa, e o0 animal fica em um estado de choque, com as mucosas palidas e
secas, pupilas dilatadas e temperatura corporal cada vez mais distante do normal.

J& proximo ao O6bito os sinais cardiovasculares tornam-se progressivamente mais
drésticos, ocorrendo diminuicdo do pulso, hipertermia e aumento da frequéncia
cardiaca, evoluindo para coma e um completo colapso circulatorio (choque
circulatério), levando a perda do animal.

A taxa de mortalidade varia entre 3 e 8% em vacas adultas susceptiveis, podendo
chegar a cerca de 30% em vacas de alto risco. A mortalidade pode chegar a mais de
35% (OLIVEIRA et al., 2006).

3.5.PREVENCAO

A prevencdo é importante, pois a HP além de diminuir a producéo de leite, ainda
reduz vida util das vacas em trés a quatro anos e acarretam uma série de complicacGes
como dificuldade de parir, mastite, prolapso do utero (exposicdo da “madre”), dentre
outros. Portanto, a melhor forma de precaver essa enfermidade é a adocdo de uma dieta
equilibrada e adequada para as distintas categorias animais. Boas praticas de manejo,
reducdo do estresse para as vacas e ambiéncia sdo também fundamentais para o sucesso
do intento. (REBHUN et al., 2000; OLIVEIRA et al., 2006; HIGUTI; RESENDE,
2006).

O manejo pré-parto deve ser iniciado 40 dias antes do parto e alguns cuidados na
fase de peri-parto 48 horas antes e 48 horas ap6s o parto, quando ha maior demanda e
aumento da velocidade de circulagdo de minerais e liquidos no organismo da vaca,
causando assim um desequilibrio e, consequentemente, a instalagdo da doenga no
animal. (OLIVEIRA et al., 2006; HIGUTI; RESENDE, 2006).
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3.5.1.CALCIO NO CONTROLE DA HIPOCALCEMIA

- Diminuicdo na concentracdo de calcio nas dietas pré-parto:

Dietas reduzindo os niveis de célcio no pré-parto sdo recomendadas desde 1950.
E uma das principais técnicas de manejo nutricional objetivando reduzir a hipocalcemia,
com a diminuicdo dos niveis de calcio e fosforo visando o aumento das concentragoes
sanguineas de Vitamina D3 e PTH, seguida de dieta p6s-parto com alta inclusdo de Ca.
Com isso no momento do parto e no inicio da lactacdo, onde existe um grande
direcionamento do calcio da circulagdo para glandula mamaria, 0s niveis sanguineos
destes hormdnios estariam altos estimulando uma maior absor¢do ativa de calcio no
intestino e alterando os mecanismos de reabsorcdo Ossea. (RODRIGUES, 2004;
FIGUEIREDO et al., 2014; ESNAOLA, 2014).

Segundo Rodrigues (2004), Quantidades de alimento com um méaximo de 45 g
Calvaca/dia no pré-parto e propor¢des Ca/P de 1:1, ou menos, mediante a adicdo de

fosfato monossddico (NaH2P04) e elevacdo do ingresso de Mg (cerca de 35 — 40

g/vaca/dia), reduziu a prevaléncia de HP de 7 a 16% para 3 a 4 % em vacas com
producdo de 5.500 kg/lactacdo. Entretanto, a estratégia demonstrou ser menos eficaz
quando os niveis de producdo das vacas foram superiores aos 7000 kg acumulados na
lactacdo. (ESNAOLA, 2014).

Além do mais, vacas com febre do leite apresentam grande quantidade de
vitamina D3 e PTH circulante e pesquisas recentes tem mostrado que no momento do
parto existe uma diminui¢cdo na concentracdo de receptores para vitamina D3, o que
poderia reduzir a habilidade dos animais em responder ao aumento na concentracao
sanguinea de Vitamina D3 (Goff et al., 1995). Desta forma, a causa direta da febre do
leite ndo seria baixa producdo de hormdnio, mas sim na sua atividade nos tecidos alvos
(intestino, 0ssos e rins) para manter constante a concentracdo de calcio no sangue no
momento do parto. (FIGUEIREDO et al., 2014).

- Aplicacéo via oral:
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A administracdo do gel de célcio 12 horas antes do parto, imediatamente apds o
parto e 24 horas apds o parto, eleva os niveis séricos de calcio no primeiro e segundo
dia pos-parto, em especial nas vacas acima da 3? lactacdo. Os melhores resultados s&o
obtidos com doses entre 50 e 125 g Ca/dose. Todos os produtos de cloreto de calcio
(CaCly) reduzem o pH do sangue em algum grau, 0 que auxilia na prevengdo da
hipocalcemia puerperal, em razdo de aumentar a sensibilidade dos tecidos ao hormoénio
da paratireoide. Entretanto, o excesso de cloreto de célcio via oral pode induzir acidose
metabdlica, levando o animal a inapeténcia, em um periodo no qual a reducdo na
ingestdo ja esta comprometida, além de ocasionar a formacdo de Ulceras na mucosa
bucal e digestiva devido as suas propriedades causticas. (ESNAOLA, 2014).

A administracdo de propionato de calcio ou formiato de calcio no dia do parto
aumentou os niveis séricos de calcio, reduziu a incidéncia de hipocalcemia clinica e
subclinica pos-parto. (Goff et al., 1996). O propionato pode servir como precursor para
a gliconeogénese em um periodo quando o animal esta em balanco energético negativo.
A desvantagem do calcio propionato é que a concentracdo de Ca € de somente 21,5%,
requerendo a preparacdo de grandes volumes para ser administrado pela via oral.
(ESNAOLA, 2014).

- Aplicacdo via subcutanea:

A utilizacdo de calcio via subcutanea em quantidades suficientes imediatamente
apos o parto, quando o declinio deste mineral acomete as vacas, também apresenta bons
resultados e contribui na prevencdo, sendo uma medida basica e amplamente utilizada
para impedir que os animais adoecam. Nos dois primeiros meses de lactacdo pode-se
suplementar na dosagem de 2,7 a 3,4 gramas do mineral por quilo de leite produzido.
(OLIVEIRA et al., 2006).

3.5.2.VITAMINA D E ANALOGOS

Administracdo de vitamina D e seus metabdlitos em aproximadamente uma
semana antes do parto reduz a incidéncia de febre do leite em vacas com histérico
prévio de hipocalcemia. (Oetzel, 2013). E comumente utilizada e tem sua indicaco

respaldada para animais com déficit nutricional e/ou estabulados e com pouca ou



23

nenhuma exposicdo a irradiacdo solar (raios ultravioletas); uma vez que a vitamina D
tem importante papel na metabolizacdo do calcio pelo organismo. (REBHUN et al.,
2000; HIGUTI; RESENDE, 2006).

Os metabolitos calcifediol e calcitriol agem na membrana das células alvos e se
ligam a receptores especificos no nucleo celular (VDR), promovendo a sintese de
proteinas especificas como, as calbindinas e outras proteinas ligantes de calcio,
estimulando o transporte do mineral. Desta forma, os metabdlitos da vitamina D
estimulam o aumento da concentracdo de célcio por efeito direto através do aumento da
absorcdo intestinal de calcio e fésforo da dieta e também estimula a captacdo destes
elementos da mucosa intestinal para a corrente sanguinea. Por efeito indireto estimulam
a liberacdo de célcio do 0sso para o sangue. (SPINOSA, 2017).

Administragdo oral de 20 milhdes de unidades de vitamina D2 por dia, durante 5
dias, imediatamente antes do parto, pode reduzir acentuadamente a incidéncia da febre
do leite. Uma dose Unica de 10 milhdes de unidades de vitamina D3 por via
intramuscular, 2 a 8 dias antes do parto, também parece bastante eficiente. Porém héa
uma dificuldade associada ao uso dos metabolitos da vitamina D, pois é dificil predizer
a data do parto e o tratamento é geralmente mais efetivo entre 1 e 4 dias anterior ao
parto. Portanto alguns cuidados devem ser observados quando da administracdo de
analogos da vitamina D3 ativa. Evidéncias clinicas e patoldgicas foram observadas em
animais que receberam altas doses de vitamina D. Perda de peso, estase gastrintestinal,
anorexia, anormalidades do sistema cardiovascular e calcificacdo metastatica de vasos
foram encontradas em alguns animais intoxicados. (EDDY, 1999; RODRIGUES, 2004;
ESNAOLA, 2014).

O fornecimento de sal mineral de qualidade juntamente com uma racédo atrativa
demonstra ser eficiente principalmente por manter os niveis séricos de calcio e
magnésio no sangue, pois 0 mesmo pode auxiliar na manutencdo da concentracdo sérica
desses minerais mais proxima dos valores de referéncia para a espécie bovina. Maiores
niveis séricos de calcio e magnésio foram encontrados em animais que consumiam sal
mineral associado a racdo. Animais suplementados com sal mineral apresentaram 35% a
baixo dos valores de referéncia, enquanto que animais sem suplementacdo foram
observados 65%. (BASTQOS, 2014).
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3.5.3.BALANCO CATION-ANIONICO

Vérias medidas foram criadas no sentido de encontrar uma solucéo para reducao
e controle da hipocalcemia, entre elas, as dietas com Diferenca Céation Anidnica da
Dieta (DCAD) negativo juntamente com afericdo do pH da urina demonstram ser uma
estratégia, eficaz e menos onerosa na prevengdo da doenca. (Leite, 2003). Os eletrolitos
da dieta podem ser classificados como anions ou cations. Anions tém carga negativa e
cations carga positiva. Assim, podemos chamar de dietas “acidas” aquelas com altos
teores de anions e dietas “alcalinas” aquelas ricas em cations. (Figueiredo et al., 2014).
Trabalhos da década de 1980 demonstram que o uso de diferencas catibnico-anidnicas
da dieta (DCAD) negativas na ordem de 100 a 200 mEg/kg MS (miliequivalentes por
quilogramas de matéria seca), nas Ultimas 4-6 semanas do pré-parto reduzem a
prevaléncia de HP, edema de Ubere e aumentam a producdo de leite em 3 a 8 %.
(RODRIGUES, 2004).

A diferenca cétion-anidnica da dieta é definida pela diferenca em mEq
(miliequivalentes) dos cations e anions por kg de matéria seca (MS), com a capacidade
de modificar a relacdo metabdlica acido-base no sangue. A teoria de prevencdo de HP
estd baseada no modelo de ions do balanco acido/base. Quando a concentracdo de
anions supera a de cations, o animal entra num estado de acidose metabdlica a qual afeta
uma série de parametros metabolicos, tais como: aumento na concentracdo de
hidrogénio (H+), reducdo nos niveis de bicarbonato (HCO3-), queda no pH sanguineo,
reducdo na excrecdo renal de HCO3- e outros mecanismos compensatorios.
(ESNAOLA, 2014).

A baixa DCAD no pré-parto aumenta a excrecdo urinaria e os niveis de Ca
ionizada no sangue, em resposta a acdo dos hormonios que atuam na homeostase do Ca.
O fluxo de Ca plasmatico € capaz de aumentar em 4 a 5 g com a utilizacdo de dietas
aniénicas. O aumento do Ca disponivel ocorre por 4 mecanismos: (1) melhorando a
absorcdo intestinal de Ca; (2) a hipercloremia disponibiliza o Ca ligado a albumina; (3)
aumento da reabsorcdo 0ssea e (4) tornando os 0ssos menos refratarios ao Ca. Ainda
assim, o aumento da reabsorcdo 6ssea e a capacidade de tornar os 0ssos refratarios ao
Ca foram somente demonstrados quando acompanhados de uma acidemia (pH< 7,35).

O aumento da absorgé&o intestinal e a hipercloremia, sdo provavelmente 0os mecanismos
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mais importantes em que as dietas acidificadas elevam o Ca plasmatico. (ESNAOLA,
2014).

Apesar de que qualquer mineral com carga positiva ou negativa poder afetar o
balanco céation-aniénico (BCA), as taxas de absorcdo de Ca, P, Mg sdo baixas e eles
influenciam pouco o pH dos fluidos corporais, portanto, eles sdo simplesmente omitidos
na equacdo mais amplamente utilizada por nutricionistas, veterinarios e pesquisadores
para calculo da DCAD. Aqueles que apresentam uma maior taxa de absor¢do no trato
digestivo e maior concentracdo de cargas em mEq sdo os que mais influenciam esse
balanco (ions fortes). Dentre eles, sdédio (Na+) e potéssio (K+) sdo os principais cations
e enxofre (S-) e cloreto (Cl-) os principais anions: (tabela 2) (FIGUEIREDO et al.,
2014; ESNAOLA, 2014).

Tabela 2: Conversdo da porcentagem dos elementos em mEqg/kg” de MS”™ da dieta.

Elemento  Peso Atdmico Valéncia  Peso Equivalente Fator de conversao

(9)° (carga) (9) %" para mEqg/kg
"Na* 23,0 1(+) 23,0 435
K 39,1 1(+) 39,1 256
I 35,5 1() 35,5 282
N 32,1 2(-) 16,05 623

*mEqg/kg = miliequivalente por quilogramas *MS = Matéria Seca *g = gramas
*0% = porcentagem *Na* = Sddio *K* = Potéssio *CI" = Cloreto *S* = Sulfeto
Fonte: Santos (1998).

Para o calculo, sdo necessarios 0s pesos equivalentes dos eletrolitos apresentados
na tabela, isto porque o balanco acido-basico € afetado pela carga elétrica ao invés da
massa, desta forma cada ion exerce seu efeito de acordo com a sua valéncia ou carga
elétrica. Assim sendo, para calcularmos o DCAD de uma dieta em mEqg/100 gramas de
MS devemos utilizar a seguinte expressdo: (FIGUEIREDO et al., 2014).

DCAD (meq/g/MS) = [(% Na / 0,023) + (% K / 0,039) — (% CI / 0,0355 + % S /
0,016)]

O primeiro passo, para a formulacdo de dietas com sais anibnicos para vacas
secas é a escolha de alimentos que apresentem baixos niveis de sodio e potassio. E
necessario que a composicdo mineral (Na, K, Ca, CI, S e P) de todos os ingredientes da

dieta seja analisada e que ndo se utilize valores de tabela de referéncia, pois tais
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minerais sdo altamente variaveis. Silagem de milho ou de sorgo apresenta niveis de
potéssio geralmente inferiores a 1,5% e de sodio inferiores a 0,02%, enquanto que alfafa
apresenta niveis de potassio que variam entre 2,5 a 3,5% (Tabela 3) (NRC, 2001).
Utilizando ingredientes com baixos niveis de sddio e potassio ird reduzir a quantidade
de sais anibnicos necessarios para alterar o BCA da dieta para que esta atinja valores
negativos. (FIGUEIREDO et al., 2014).

Tabela 3: Contetdo de cétions e anions (%MS)" em forrageiras na Argentina.

Mineral Silagem Silagem Silagem Feno de Feno de
de milho de aveia de alfafa azevém alfafa
Calcio 0,22 0,30 0,56 0,32 0,94
Magnésio 0,16 0,16 0,20 0,17 0,26
Potassio 1,38 4,12 3,50 2,77 3,15
Sédio 0,02 0,04 0,02 0,06 0,10
Cloretos 0,25 0,21 0,53 0,13 0,89
Sulfatos 0,10 0,17 0,18 0,08 0,22
DCAD" 229 908 645 650 464

(mEqg/kg MS)”

*(%MS) = Porcentagem de matéria seca. *DCAD = Diferenca cation-anion da dieta.
*(mEg/kg MS) = miliequivalente por quilogramas de matéria seca. Fonte: Vidart (1996).

Os niveis de enxofre (S) suplementados na dieta acidificada devem estar entre
0,22% e 0,45% da MS, sendo que quantidades superiores podem afetar a absorcdo de
selénio e cobre (Se e Cu), além de serem toxicos, associados a quadros de
poliencefalomalacia. As forragens sdo normalmente baixas em Na (0,1%), e a
suplementacdo ndo é recomendada para dieta do periodo. A recomendacdo de Ca para
dietas acidificadas esta entre 0,85% e 1,2% na MS (Saun, 2007). Quando os niveis de S
e Ca ja atingiram os valores maximos, deve-se entdo utilizar o cloreto de aménio para
reduzir a DCAD até o valor desejado. Os sais aniénicos adicionados as dietas que tem o
maior poder acidificante da urina séo o acido cloridrico, cloridrato de aménio, cloridrato
de célcio, sulfato de calcio, sulfato de magnésio e o enxofre (Tabela 4) (Figura 6). A
Otima acidificacdo geralmente ocorre quando anions sdo adicionados para obter a
DCAD final entre -50 to -100 mEg/kg MS. (ESNAOLA, 2014).
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Tabela 4: Sais anibnicos utilizados na prevencdo da Hipocalcemia Puerperal em vacas
leiteiras.

Sal Férmula Quimica Composi¢do Quimica

MS” N Ca’ Mg" s cr
Sulfato "NH, NH4SO,4 100,0 21,2 24,3
Sulfato Ca CaSO;H.0 79,1 23,3 18,6
Sulfato Mg MgSO47H20 48,8 9,9 13,0
Cloreto NH4 NH.CI 100,0 26,2 66,3
Cloreto Ca CaClz2H20 75,5 27,3 48,2
Cloreto Mg MgCl.6H-0 46,8 12,0 34,9

*MS = Matéria Seca. *N = Sddio. *Ca = Calcio. *Mg = Magnésio. *S = Enxofre. *Cl| = Cloro.
*NH4 = Amonio. Fonte: Corbellini (1998).
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Figura 6: Capacidade de substancias adicionadas a dieta em acidificar a urina.

*HCI = Acido Cloridrico. *NH,CI = Cloreto de Aménio. *CaCl, = Cloreto de Calcio.
*CaS0, = Sulfato de Célcio. *MgSO. = Sulfato de Magnésio. *Sulfur = Enxofre.
Fonte: Goff (2004).

Sais anidnicos ndo sdo palataveis e, quando adicionados em grandes
quantidades, eles podem reduzir o consumo de MS, com o potencial de agravar a queda
de consumo nas ultimas duas semanas de gestacdo. Quando a dieta original apresenta

um balango céation-aniénico (BCA) superior a 250 mEq/kg de MS sera dificil corrigi-la
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apenas com a adicdo de sais anidnicos sem afetar sua palatabilidade e seu consumo
pelas vacas. (ESNAOLA, 2014).

Em um estudo na Suica, a redu¢cdo DCAD de 514 para 195 mEq/kg de matéria
seca com a adi¢do de feno com baixa concentragdo de K (13,4 g/kg de MS) no pré-parto
obteve um incremento no consumo de racdo apds o parto, e aparentemente teve efeito
positivo na homeostase de Ca e P no inicio da lactacdo, em vacas alimentadas
predominantemente a pasto. (Rérat et al., 2009). Outra pesquisa que avaliou o efeito de
duas dietas: uma com DCAD de + 330,5 mEg/kg MS e outra com — 128,5 mEqg/kg MS,
demonstrou uma incidéncia de 47% de HP na primeira contra 0% na segunda.
(RODRIGUES, 2004).

Vacas alimentadas com dieta com DCAD negativo reduz a hipocalcemia clinica
em 23,1%, além de reduzir drasticamente a incidéncia e o risco de hipocalcemia
subclinica. Tais efeitos foram observados nas primeiras 48 a 72 horas ap0s o parto.
Dieta com DCAD negativo no periodo seco da vaca demonstra melhorar a atividade
fagocitica, e intensidade de explosédo oxidativa dos neutrofilos em todos os animais apos
0 parto. (MARTINEZ et al., 2015).

Esta técnica aplicada a nutricio de bovinos leiteiros requer estudos
complementares e aplicaveis a nossa realidade, uma vez que “é dificil a obtengdo de
dados referentes a incidéncia de paresia parturiente no Brasil, pois este problema sé
ocorre em lactagcdes acima de 3000 kg” (Aroeira, 1993), ou seja, rebanhos de alta
producdo, e a grande maioria dos trabalhos publicados sdo oriundos desses rebanhos,
em paises com caracteristicas de manejo préprio e diferentes das encontradas na média
dos rebanhos brasileiros. (FIGUEIREDO et al., 2014).

3.5.3.1.HIPOCALCEMIA E A RELACAO DO BALANCO CATION
ANIONICO DA DIETA

Além das descobertas dos macro e microminerais essenciais, ao funcionamento
do organismo animal, tendo em vista a relacdo entre os cations e anions presentes em
uma determinada dieta, auxiliando nos processos metabdlicos do animal em uma
determinada fase de producdo. Desta forma, as dietas anidnicas e catibnicas tém sido
pesquisadas e utilizadas na producgédo animal, principalmente na alimentagéo de vacas no

pré-parto, categoria animal, frequentemente negligenciada pelos produtores, porque ndo
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estdo produzindo leite e consequentemente ndo contribuem diretamente no lucro liquido
da propriedade. (FIGUEIREDO et al., 2014).

Um dos fatores determinantes da ocorréncia da hipocalcemia em vacas leiteiras
é a utilizacdo de dietas catidnicas na fase de pré-parto. Dietas elevadas em cétions no
pré-parto, especialmente potassio (K++), sodio (Na++), célcio (Ca++) e magnésio
(Mg++) causam disparidade de cargas elétricas nos fluidos corporais, prevalecendo o
namero de cétions em relacdo aos anions. Para restabelecer a eletroneutralidade celular,
cargas positivas, na forma de (H+), devem ser perdidas a partir do compartimento
sanguineo. Essa condi¢do gera, no animal, um estado de ligeira alcalose metabodlica.
(DEGARIS, 2007; GOFF, 2008).

A conformacdo do receptor do paratormdnio é alterada durante o processo de
alcalose metabolica, tornando os tecidos menos sensiveis a este hormonio. A falta de
resposta do tecido 0sseo ao paratorménio impede a utilizacdo eficaz do célcio através da
reabsorcdo osteoclastica. Os rins tambem ficam ineficientes na resposta ao
paratormdnio, causando também reducédo da absorcédo renal de calcio e da producdo de
1,25-dihidroxivitamina D que é responsavel pela absorcdo intestinal de calcio
proveniente da dieta (Goff, 2007). Essas alteracdes fisiolégicas podem caracterizar nos
animais um quadro de hipocalcemia subclinica ou clinica. (SOUZA; SOUZA, 2013).

Dentre 0os minerais com carga positiva, 0 potassio, nas condi¢cdes de Brasil,
assume grande importancia, uma vez que € o principal cation da dieta prée-parto. Nas
forragens tropicais, principalmente em pastagens adubadas, suas concentracGes sdo
altas, o que pode predispor os animais a alcalose metabolica e, por consequéncia,
hipocalcemia. (SOUZA; SOUZA, 2013).

Uma alternativa que vem sendo usada € o balanco da dieta de vacas e novilhas no
pré- parto com cations e anions. A dieta aniénica provoca acidose metabolica moderada,
que, por sua vez, aumenta a capacidade de resposta dos tecidos aos estimulos do
horménio PTH (Goff et al., 1991) e aumenta o fluxo de Ca através do pool de Ca
trocavel (Takagi; Block, 1991), habilitando a vaca a manter os niveis de Ca normal
durante a pari¢do. (SOUZA; SOUZA, 2013).

O valor do balanco da diferenca cation-aniénica (BDCA) deve ficar entre -100 e -
150 mEqg/kg de matéria seca (MS) para a manutengdo da concentracdo plasmatica de Ca
dentro dos limites normais. (MOORE et al., 2000).
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O BDCA ¢ determinado pelo balango entre os céations fixos totais
(biodisponiveis e ndo metabolizaveis) e os anions fixos totais presentes na dieta (Wang
et al., 1996). Os minerais, sodio (Na), potéssio (K), cloro (Cl) e enxofre (S) tém sido
utilizados no célculo do BDCA porque sua importancia no metabolismo esta associada
a sua participacdo no balangco osmético, &cido-basico e no mecanismo de bombeamento
e integridade de membranas. (BLOCK, 1994).

3.5.3.2.MECANISMO DE ACAO DAS DIETAS ANIONICAS

Os mecanismos de acdo das dietas anidnicas ainda ndo foram completamente
elucidados, mas é evidéncias sdo fortes que, ao se fornecer uma dieta com alta
quantidade de anions em relacdo a cations, a vaca apresenta uma discreta diminuicdo do
pH sanguineo sem causar sérios problemas fisiologicos ao animal pelo fato do pH
sanguineo ser tamponado pelos pulmdes e os rins. (BLOCK, 1994).

As dietas anionicas atuam na melhora da homeostase do calcio por estimular o
organismo do animal a trabalhar para manter a neutralidade elétrica, sendo assim lanca
mé&o do equilibrio entre os cations como H+, K, Na + e anions como cloro (Cl), sulfato
(SO4) e HCO3. Desta forma, ao se fornecer dietas para vacas com DCAD negativo no
final da gestacdo, elevam-se as concentracdes intestinais de Cl e SO4, estes anions em
excesso aos cations apds absorvidos sdo equilibrados com os cétions presentes no do
organismo animal e aqueles anions sendo absorvidos, promovem a manutencao
neutralidade elétrica, através da excrecdo de HCO3 da corrente sanguinea para o limen
intestinal. Com o aumento de anions na dieta e posteriormente absorcao intestinal dos
mesmos, 0 bicarbonato é direcionado para o intestino e promove a termoneutralidade, e
reducdo do pH sanguineo. (BLOCK, 1994).

Diminuindo as concentragcdes sanguineas de HCO3 ocorre uma leve queda no
pH sanguineo, com isto varios mecanismos fisiol6gicos passam a ser mais ativos, e
todos eles levando a um aumento nas concentracdes sanguineas de calcio, entre eles
podemos destacar: (FIGUEIREDO et al., 2014).

1 - Aumento na excrecdo de HCO3:
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- A partir dos ossos, objetivando compensar o dreno bicarbonato para o
intestino, com isso célcio também passa a ser liberado na circulacéo, disponibilizando
calcio para a glandula mamaria. (BLOCK, 1994);

2 - Aumento na atividade de vitamina D e PTH:

- Mobilizando célcio para a circulagdo, pois a producao renal de 1, 25 (OH)2D3
é um processo enzimatico sensivel ao pH e qualquer mudanca no pH intracelular
alteraria a atividade enzimatica. E possivel que um excesso de anions favorega um pH
intracelular favoravel a sintese das enzimas. (GAYNOR et al., 1989).

Além de evitar problemas com o metabolismo do calcio, as dietas anibnicas
indiretamente afetam outras variaveis produtivas no sistema de producdo leiteira.
Alguns autores (Beede et al., 1991) verificaram que ao se fornecer dietas com maiores
proporcoes de anions em relacdo a cations, observaram um aumento na ingestdo de
matéria seca pos-parto, com isso reduziu a intensidade do balanco energético negativo,
isto favoreceu as varidveis reprodutivas, tais como, taxa de concepcéo e dias abertos
(Tabela 5). (FIGUEIREDO et al., 2014).

Tabela 5: Efeito da suplementacdo com sais anidnicos no pré-parto na reproducdo em
vacas leiteiras.

DCAD" Taxas de doencas Reproducéo Producao
Autor mEqg/kg” FLC(%)! FLS(%)?> RP(%)® TP(%)* DA(%)> de leite
Kg/305dias
BEEDE -250 4 19 ns” 71 124 9376
et al, +50 9 50 ns” 54 138 9049

(1991)

*DCAD = Diferenca cation-anidnica da dieta. *mEqg/kg = miliequivalente por quilogramas.
Febre do leite clinica, *Febre do leite subclinica, *Retencdo de placenta, “Taxa de prenhez,
®Dias abertos. *ns = ndo significativo.

Segundo os estudos de Beede et al., (1991), mostrados na tabela 5, na dieta
anidnica (de -250 miliequivalentes por quilogramas), a porcentagem (%) de animais do
rebanho acometidos pela febre do leite clinica e subclinica foi menos que a metade da %
de animais que apresentaram esses mesmos disturbios com a alimentacdo de uma dieta

catibnica (de +50 miliequivalentes por quilograma), com dados ndo significativos
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apenas na porcentagem de retencdo de placenta. A dieta anibnica também proporcionou
melhora em dados reprodutivos importantes como a taxa de prenhez (quantidade de
vacas que ficaram prenhes em relacdo a quantidade de vacas aptas a ficarem prenhes) e
dias abertos (ou periodo de servigo, nimero de dias entre o parto e a proxima cobertura
de sucesso, ou seja, uma nova gestacao), alem de um aumento de mais de 300kg de leite
durante uma lactagéo (305 dias/10 meses).

Seguindo as recomendacdes do NRC (1989) para Na, K, Cl e S na alimentagéo
de vacas secas pré-parto, obteremos uma dieta com o DCAD de + 5,4 mEqg/100 g de
MS. Entretanto, raramente as dietas apresentariam a diferenca cation anionica de + 5,39
mEQg/100 g de MS, isto por que as forragens utilizadas para alimentar vacas no pré-parto
apresentam altas concentracdes de potassio (1 a 2 % da MS) e desta forma o DCAD em
condicdes préticas varia de +10 a +35 mEqg/100 g de MS. (FIGUEIREDO et al., 2014).

Cations, como Na e o K, sdo alcalogénicos. A alcalose é um importante fator na
etiologia da febre do leite, e, portanto, é fundamental impedir a alcalose metabdlica no
pré-parto. Anions, como o Cl e 0 S sdo acidogénicos. Dietas acidogénicas tendem a
prevenir a HP, pois produzem acidose metabdlica, que facilita a reabsorcdo Gssea e a
absorcdo intestinal de calcio. No entanto, dietas excessivamente anidnicas deprimem o
apetite e podem determinar o surgimento da doenca do figado gordo ap6s o parto.
(FIGUEIREDO et al., 2014; MONTEIRO, 2016).

O uso de sais anionicos é mais eficiente em dietas completas. O uso de sulfatos
influencia menos o consumo de matéria seca que o uso de cloretos, que sdo menos
aceitaveis pelos animais. Uma dieta positivamente balanceada favorece vacas em
producdo e com altos niveis de producéo de leite. Ao adotar o uso de sais aniénicos é
fundamental monitorar o pH da urina, principalmente na Gltima semana antes do parto,

pratica muito efetiva para avaliar a eficiéncia do uso da técnica. (MONTEIRO, 2016).

A concentracdo normal de calcio sanguineo é mantida entre 8,5 a 11,5 mg/dl. No
entanto, quando ocorre hipocalcemia subclinica, esta concentracdo varia entre 5,5 e 8,0
mg/dl, sendo que valores inferiores a 5,5 mg/dl correspondem a forma clinica (Goff,
2008). Vacas com hipocalcemia tornam-se predispostas a outras patologias, como a
cetose, retengdo de placenta, prolapso de Utero, deslocamento de abomaso, mastite, além
de baixo desempenho produtivo e reprodutivo. (SOUZA; SOUZA, 2013).
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3.5.3.3.HOMEOSTASE ACIDO BASE

O equilibrio acido-basico no organismo animal € um mecanismo complexo,
mediado por uma série de elementos quimicos, que quando em excesso ou deficiéncia,
desencadeiam reagdes organicas no sentido de compensar as alteracdes ocorridas.
(Schafhduser Janior, 2006). Homeostase &cido base refere-se a tendéncia que o animal
apresenta de manter uma concentracdo constante de prétons H+, no meio intra e
extracelular. Quando em homeostase, 0 balanco externo de prdtons sera zero, ja que a
formacdo estara em equilibrio com a excre¢do. (FIGUEIREDO et al., 2014).

Os principais elementos envolvidos nesse equilibrio sdo os cétions Sodio (Na),
Potassio (K) e Magnésio (Mg), e os anions Cloro (Cl), bicarbonato (HCO3-) e ainda, em
nivel intracelular, o fosfato dibasico (H2PO4--) e algumas proteinas. O Na e CI
contribuem principalmente para a pressao osmotica do plasma, enquanto que o Mg,
proteinas e fosfatos contribuem para a pressdo osmotica do fluido intracelular. Os rins
sdo responsaveis pela manutencdo do equilibrio &acido-basico e eletrolitico, devido a
reabsorcdo seletiva e secrecdo de determinados fons. (BLOCK, 1994; GONZALEZ;
SILVA, 1999).

O ion hidrogénio (protons ndo existem na forma livre, mas hidratados, formando
(H30+) liga-se com outras moléculas, especialmente proteinas, alterando a sua
configuracéo. Isto resulta em mudancas estruturais, as quais, entre outras coisas, alteram
a atividade catalitica das enzimas, 0s processos de transportes, as propriedades
contrateis dos muasculos e oxigenacdo dos tecidos (Patience et al., 1987). Outros ions
estdo envolvidos e podem ser trocados, dependendo de sua concentracdo plasmatica e
das variacGes de pH no sangue. (BLOCK, 1994).

Isto mostra porque 0s animais toleram somente pequenas alteracées de pH nos
tecidos e no sangue. Pequenas alteracfes no equilibrio acido-basico e eletrolitico podem
levar a um quadro de acidose ou alcalose e para que ndo sofra alteracdes, 0s proprios
mecanismos de compensacdo do organismo lancam mao de substancias capazes de agir
como acidos ou bases (tampdes, que sdo capazes de receber ou doar H+), de acordo com
essas condicbes causadas, em determinado momento. (SCHAFHAUSER JUNIOR,
2006; FIGUEIREDO et al., 2014).

E importante evitar a alcalose metabdlica, o sangue de vacas de leite ¢ alcalino

devido as concentracGes de céations da dieta, especialmente o potéssio. Cétions sdo
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minerais com um resultado positivo de carga e incluem o potéssio, sodio, calcio e
magnésio (NRC, 2001). O Ca e o Mg possuem poder alcalinizante, porém, sdo pouco
absorvidos por vacas secas, devido a isso ndo sdo fortes agentes alcalinizantes das
dietas. Assim se houver uma alta concentracdo de K e Na, e ndo houver concentragoes
ideais de célcio para neutralizar a alcalinidade do sangue esse animal estara susceptivel
a febre do leite. (FIGUEIREDO et al., 2014).

A principal fonte de &cido no organismo é o &cido carbdnico. Sua funcéo
metabdlica é essencial, pois se trata de um excelente tampéo, onde encontrasse na forma
de &cido (H2CO3), ou na forma de sua base conjugada (HCO3-). A relagdo entre &cido
carbdnico e bicarbonato (1:20), € a principal responsavel pela manutencao do equilibrio
acido-basico do organismo. Existem outros tampdes que colaboram no processo, como
as proteinas, sais de acidos organicos, sulfatos e fosfatos. (DUKES, 1988).

A técnica de controlar o balanco iénico da dieta de animais domesticos ainda
causa alguma confusédo entre técnicos e produtores, para efeito de calculo do balanco
cation-anionico da dieta (BCAD), sdo considerados apenas alguns céations e anions,
aqueles que se considera serem mais importantes pela sua atividade em nivel celular e
plasmatico. (SCHAFHAUSER JUNIOR, 2006).

3.6.TRATAMENTO

O tratamento da febre do leite consiste na reposicdo imediata de calcio para o
organismo animal, que se restabelecerd, interrompendo 0s espasmos e permitindo a sua
retomada ao status sanitario saudavel. E comum os animais apresentarem melhora
imediata apds a administracdo de doses dos farmacos a base de calcio pelas vias, sendo
a introvenosa considerada o tratamento padrdo e a mais utilizada pelos profissionais, por
ter acdo mais rapida. Entretanto, alguns animais podem nao responder ao tratamento,
caso a velocidade da aplicacdo do célcio seja alta, induz a um excesso dele no sangue e
constitui perigo para o animal. (OLIVEIRA et al., 2006; HIGUTI; RESENDE, 2006;
BLANC et al., 2014; SPINOSA, 2017).

A intervencdo terapéutica intravenosa de calcio é indicada nos quadros de
hipocalcemia em pacientes que apresentam sinais clinicos de hipocalcemia aguda e
grave ou quando é mensurado concentracdo de calcio sérico total inferior a 7,5 mg/dL.
(RADOSTITS et al., 2006).
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O glucoconato de célcio assim como o borogluconato de célcio s&o os farmacos
mais usados pelo tratamento endovenoso pelo o fato dos mesmos serem eficientes em
relacdo a acdo de resposta, alem de apresentar menores reacdes adversas e também por
serem os farmacos mais encontrados no mercado atualmente. O gluconato de célcio,
pode ser administrado por via intravenosa na dose de 1 grama para cada 50 kg de peso
vivo em apresentacdo de 500 ml. O protocolo terapéutico com o gluconato de calcio
demonstra ser eficaz e eficiente nos casos de hipocalcemia clinica. A aplicacdo deve
ocorrer de forma lenta, em torno de 12 a 15 minutos. (OETZEL, 2012).

O borogluconato de calcio deve ser administrado em dose de 50 a 100 mL,
contendo 2 gramas do gluconato de calcio por mL. Essas doses podem ser aumentadas
em até o dobro ou repetidas 2 a 3 vezes ao dia, em casos graves, (Radostits, 2006). Na
necessidade de grande volume de calcio, aconselha-se a aplicacdo da metade da dose
por via intravenosa e a outra metade por via subcutanea ou intramuscular distribuidas
em vérias partes do corpo do animal. A administragdo de borogluconato de célcio deve
ser feita de forma lenta entre 10-20 minutos, para ndo causar efeito cardiotoxico nos
animais. (GOFF 2008; OETZEL; MILLER, 2012).

Em torno de 75 a 85% dos casos de febre do leite respondem ao tratamento
tradicional, porém 15 a 25% das vacas podem apresentar complicacdes com outras
condicdes. Alguns autores relatam que até 25 a 40% das vacas leiteiras responsivas a
positivamente as terapias endovenosas com gluconato de calcio, podem apresentar
recidivas dentro de 12 a 48 horas. Neste caso, pode-se ministrar calcio por via oral logo
apos a administracdo de calcio intravenoso no objetivo de minimizar o risco de
hipocalcemia recidivas. (GOFF, 1999).

A via subcutdnea também pode ser empregada em tratamento com célcio em
animais manifestando os primeiros sinais clinicos da hipocalcemia e é mais segura para
vacas com indicios de alteracdes na frequéncia cardiaca, ja que € menos danosa com
relacdo aos efeitos cardiotoxicos do céalcio. Algumas limitacbes sdo consideradas,
destacando-se a velocidade de absor¢do que é baixa e deve-se evitar como terapia Unica.
(Oliveira et al., 2006; Spinosa, 2017). Na prética terapéutica, aplicacdo de 50% da dose
por via intravenosa e a outra metade por via subcutanea, € capaz de responder de forma
satisfatoria em crises de hipocalcemia. (RADOSTITS et al., 2002).

A administracdo por via oral de sais de calcio ou cloreto de célcio por como uma

alternativa de suporte adicional na terapia parenteral com gluconato de célcio ou
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borogluconato de célcio, quando manipulada com o objetivo de elevar os niveis de
séricos calcios, podem ajudar na recuperacdo e na prevencdo de hipocalcemia
redicivante. (SMIHT et al., 2006). Entretanto, doses de célcio por via oral como sais de
cloreto e sulfato nos primeiros dias ap6s o parto, devem ser evitadas em fémea
primiparas, sendo usadas apenas em vacas com risco de hipocalcemia clinica.
(MARTINEZ et al., 2016).

InjecBes de vitamina D sintética (semelhante a vitamina D natural), no masculo
ou na veia, em dose de um micrograma por quilo de peso vivo, rapidamente estimulam
a absorcdo intestinal de célcio e fosforo, bem como a utilizacdo de calcio presente nos
0ss0s pelo organismo, com consequente aumento das concentracdes destes minerais no
sangue. (Oliveira et al., 2006). Outra medida importante a ser tomada ¢ a separacao dos
filhotes de sua mée. O estimulo da mamada e a perda de calcio pelo leite aumentam
ainda mais a hipocalcemia, favorecendo a manutencdo do quadro e a chance de
reincidéncias. (RODRIGUES, 2004).

3.7.IMPACTO ECONOMICO DA HIPOCALCEMIA NA CRIACAO DO
GADO LEITEIRO

A doenca causa importantes perdas econémicas nas exploracoes leiteiras de todo o
mundo, fundamentalmente por causa do custo dos tratamentos, das mortes (15 a 30%
dos animais sdo refratarios a uma ou duas aplicacdes parenterais de borogliconato de
Ca) e das complicagdes secundarias como atonia ruminal, falta de apetite, mastite
clinica, retencdo de placenta, metrite, degeneracdo e necrose das células musculares (em
especial membros posteriores), pneumonia por aspiracao, etc. (CURTIS et al., 1983).

As maiores perdas sdo relacionadas as complicacbes associadas a febre do leite,
acarretando ainda mais prejuizos do que com a propria enfermidade. (OLIVEIRA et al.,
2006).

Nos Estados Unidos, cada caso clinico de vaca caida por hipocalcemia custa US$
334 (Rebhun, 1995) e no Reino Unido US$ 352 (Universidade de Reading, 1996).
Estudos epidemioldgicos realizados pela Universidade de Cornell nos Estados Unidos
da America (EUA) demonstram que as vacas com hipocalcemia clinica podem ter
alteracdes do trato reprodutivo ao parto e tem 3,1 vezes mais probabilidades de sofrer

prolapso uterino (explusdo da “madre”); 5,4 vezes mais chances de desenvolver mastite
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clinica, principalmente devido a permanéncia do animal deitado; distocias (partos
complicados) aumentam em 7,2 vezes sua ocorréncia nos casos em que vacas
desenvolvem HP e a retencdo de placenta pode aumentar em 5,7 vezes nesses animais,
em comparacdo as vacas saudaveis. (CURTIS et al.,, 1983; RODRIGUES, 2004,
OLIVEIRA et al., 2006).

A ocorréncia dessas doencas esta associada a significativos prejuizos na atividade
leiteira, mas geralmente o produtor ndo percebe o impacto negativo ate que se tornem
evidentes, com apresentacdo de varios casos clinicos. (Markusfeld, 1990; Guard, 1996).
No entanto, as perdas iniciam-se logo que uma vaca recém-parida desenvolve um
problema sub-clinico, persistindo ate que seja diagnosticado. Além disso, o segundo
estagio do parto também pode ser retardado, o que ndo € esperado em uma vaca adulta.
(COELHO, 2004; RODRIGUES, 2004).

Os custos do tratamento com a febre do leite sdo relativamente baixos e de facil
resolucédo, porem 0s maiores prejuizos sdo em decorréncia das complicagdes ja citadas
acima, as outras enfermidades metabdlicas associadas. Os prejuizos ocasionados pela
ocorréncia de doencas do periparto estdo relacionados aos gastos com medicamentos,
assisténcia veterinaria, diminuicdo da producdo de leite e problemas reprodutivos,
dentre outros. (Guard, 1996; Oliveira et al., 2006). Pesquisas realizadas em Cornell
(EUA) destacam que animais acometidos por distirbios metabdlicos perdem o
equivalente a R$520,00 apenas nos primeiros 30 dias da lactagdo, considerando apenas
a reducdo da producdo de leite (Guard, 2000). Holcomb et al, (2001) destacam que a
ocorréncia dessas enfermidades pode diminuir o pico de producédo de leite em 5 a 10 kg
de leite ao dia, totalizando 1.000 a 2.000 kg de leite a menos na lactacdo. Mas
infelizmente, os prejuizos ndo param por ai, pois as doencas afetam também os indices
reprodutivos e a taxa de descarte do plantel e ainda pode ocorrer uma reducéo na vida
atil desse animal de 3 a 4 anos. (COELHO, 2004; RODRIGUES, 2004).

Também tem sido demonstrado que animais com HP clinica aguda recuperados
por tratamentos oportunos, e ainda aqueles que ndo caem (hipocalcemia subclinica)
produzem 5-10% menos de leite nessa lactacdo (Block, 1988). Alem do mais, devem
calcular-se as perdas indiretas, como ndo poder usar pastagens de leguminosas (e/ou
silagens e fenos) durante as ultimas semanas de gestacdo, devido a seu alto teor de Ca e
K, quando poderiam ser os alimentos disponiveis a menor custo de matéria seca (MS).
(COBERLLINI, 1998).
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4.CONSIDERACOES FINAIS

A atividade leiteira atualmente, com avancos tecnoldgicos, genéticos, nutricionais
e de manejo atingiu altos niveis de produtividade, com rebanhos chegando a produzir
mais de 12.000 kg de leite por lactagdo, na média, 0 que torna as chamadas doencas de
producdo cada vez mais presentes. O organismo dessas vacas no periparto, que € o
periodo mais critico da producdo, muitas vezes ndo consegue manter a homeostase, pela
alta demanda de minerais e velocidade que os mesmos sdo requeridos, acarretando no
desequilibrio e trazendo a doencga (hipocalcemia).

A Hipocalcemia Puerperal, popularmente conhecida como Febre do leite, febre
vitular ou mal da vaca caida € uma doenca metabdlica/nutricional de grande importancia
para os rebanhos de alta producéo leiteira, pois acomete os animais na fase de transicéo
que é o periodo de maior vulnerabilidade das vacas. E muito comum a doenca em sua
fase subclinica atingir boa parte do rebanho, por fatores individuais como idade
avancada, animais que ja foram acometidos pela enfermidade ou de manejo nutricional
inadequado.

Somado a isso, outro fator de extrema preocupacdo sdo as doengas associadas,
pois 0s animais com hipocalcemia subclinica ndo apresentam sintomas, mas ficam
frageis imunologicamente, 0 que pode acarretar em indmeras complicacdes nos
periodos de pré e pos-parto, com aumento da incidéncia de enfermidades como distocia,
mastite, prolapso do utero, deslocamento do abomaso e outras patologias que, além de
diminuir o rendimento de leite e a propria vida produtiva da vaca, aumenta e antecipa a
taxa de descarte podendo inviabilizar economicamente a atividade leiteira de um
rebanho.

Tendo em vista tudo isso, pode trazer muito prejuizo econémico aos produtores,
tanto pelas reducdes de produtividade e de vida util, como pelos tratamentos dos
diversos problemas que os animais podem desenvolver. Grande parte ndo da a devida
importancia para com 0s animais no periodo seco, etapa que as vacas estdo em gestacao,
mas sem dar lucros efetivos para as propriedades. Porem pesquisas vem mostrando que
medidas preventivas e de controle nessa etapa sdo muito mais eficientes e
compensatdrias economicamente que os tratamentos. Suplementacdo nas doses certas de

calcio e vitamina D e principalmente dietas anidnicas nessa fase deixam as vacas mais
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fortes e saudaveis, evitam a hipocalcemia clinica e consequentemente outras doencas

associadas, alem de aumentar a produtividade na lactacéo.
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5.RESUMO

HIPOCALCEMIA EM VACAS LEITEIRAS: REVISAO BIBLIOGRAFICA

Nesta revisdo bibliografica foram abordados os temas de maior relevancia sobre
hipocalcemia em vacas leiteiras, 0s animais mais acometidos pela doenca,
principalmente por sua alta produgdo de leite. Para isso, foram consultados diversos
meios confiaveis de informacdo, como revistas especializadas em producdo animal
(nacionais e internacionais), revistas de divulgacdo, boletins técnicos, teses,
dissertacOes, anais de congressos e simposios, sites e livros especializados em pecuéria
leiteira. Com base nesses informes, foi possivel elucidar o conceito da doenca, bem
como suas fases e 0 metabolismo do animal durante a gestacéo, alem de discorrer sobre
o0s principais fatores que influenciam o surgimento da enfermidade. Num cenario em
que a vaca apresenta hipocalcemia, visto que o sistema imunolégico fica enfraquecido, e
o animal se torna uma porta de entrada para outras doencas associadas. Caso
diagnosticado num estagio inicial, o tratamento € simples e de custo acessivel, porem
requer pratica e conhecimento de manejo por parte dos profissionais que cuidam do
rebanho, pois nas fases iniciais os animais ndo apresentam sinais fisicos. Por se tratar do
periodo mais critico, final da gestacéo e inicio da lactacéo (pré-parto e pos-parto), e pelo
fato de animais muito debilitados por esta e pelas outras doencas trazerem muitos
prejuizos econdmicos ao produtor, 0 mais seguro e recomendado, sdo a utilizacdo das
estratégias de prevencdo, que alem de diminuirem eficientemente a incidéncia da
hipocalcemia no rebanho, ainda contribuem para uma boa producéo de leite durante a
lactacdo. Por todos esses motivos, é importante conhecer sobre a doenca e sua

prevencdo, pois animais saudaveis produzem mais e com uma melhor qualidade.

Palavras-chave: Bovino, Producéo, Leite, Pré-parto, Prevencdo.
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6.SUMMARY

HYPOCALCEMIA IN DAIRY COWS: BIBLIOGRAPHIC REVIEW

In this literature review, the most relevant topics about hypocalcemia in dairy
cows, the animals most affected by the disease, were addressed, mainly due to their high
milk production. For this, several reliable means of information were consulted, such as
journals specialized in animal production (national and international), publicity journals,
technical bulletins, theses, dissertations, conference proceedings and symposia, websites
and books specialized in dairy farming. Based on these reports, it was possible to
elucidate the concept of the disease, as well as its phases and the animal's metabolism
during pregnancy, besides discussing the main factors that influence the onset of the
disease. In a scenario where the cow has hypocalcemia, as the immune system is
weakened, and the animal becomes a gateway to other associated diseases. If diagnosed
at an early stage, the treatment is simple and affordable, but requires practice and
management knowledge by professionals who take care of the herd, because in the early
stages the animals do not show physical signs. Because it is the most critical period, end
of pregnancy and beginning of lactation (prepartum and postpartum), and because
animals very debilitated by this and other diseases bring much economic damage to the
producer, the safest and recommended , are the use of prevention strategies, which in
addition to efficiently reducing the incidence of hypocalcemia in the herd, also
contribute to a good milk production during lactation. For all these reasons, it is
important to know about the disease and its prevention, as healthy animals produce

more and with better quality.

Keywords: Bovine, Production, Milk, Prepartum, Prevention.
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