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RESUMO
BERNARDONI, V.H. Avaliagcdo da eficacia do norgestomet, valerato de
estradiol e gonadotrofina corionica humana na sincronizagdo de estro em
fémeas eqiiinas. 2007. 62p. Dissertagdo (Mestrado) — Faculdade de Medicina
Veterinaria e Zootecnia, Universidade Estadual Paulista — Unesp, Botucatu — SP,
2007.

Com o objetivo de avaliar diferentes protocolos de sincronizagdo de estro em
éguas ciclicas da raga Campolina, 46 animais foram divididos em 5 grupos (I, II,
I, IV e V); grupo | (10 animais) recebeu uma injecao IM de 2ml de norgestomet (3
mg) + valerato de estradiol (5 mg) e um implante de silicone via SC de
norgestomet (3mg) por 9 dias; grupo Il (10 animais) recebeu inje¢ao IM de 5 mg
de valerato de estradiol + 3mg de norgestomet; grupo Il (10 animais) recebeu
implante SC de silicone de norgestomet (3mg) por 9 dias; grupo IV (8 animais)
recebeu uma injegdo IM unica de 2ml de norgestomet (3 mg) + valerato de
estradiol (5 mg) e um implante via subcutédnea de norgestomet + uma injegdo IM
unica de hCG (2.500 Ul); grupo V (8 animais) recebeu injecdo unica de hCG
(2.500 Ul). Ao término do tratamento (D9), todas as éguas dos 5 grupos
receberam uma injecao IM de 7,5 mg de dinoprost-trometamina. Todas as éguas
foram submetidas a avaliagéo ultra-sonografica de dois dias anteriores ao inicio
do tratamento (DO0), objetivando-se a analise retrospectiva dos dois maiores
foliculos (F1 e F2). Embora nao tenha sido constatada diferenga (p>0,05) entre os
grupos experimentais quanto a frequéncia de sincronizagao, o grupo IV mostrou-
se eficiente com 100% de sincronizagdo em D15, D16, D17 e D18 apds o inicio
do tratamento (DO0). Pela avaliagao ultra-sonografica constatou-se que nao houve
supressdo da atividade folicular durante o tratamento nos diferentes grupos
experimentais, embora, nos grupos onde se utilizou norgestomet e valerato de
estradiol, foliculos menores ou iguais a 22 mm estabilizaram seu desenvolvimento

durante o tratamento.

Palavras-chave: éguas; estro; norgestomet; sincronizagéo.



ABSTRACT
BERNARDONI, V.H. Evaluation of the effectiveness of norgestomet, estradiol
valerate and human chorionic gonadotropin in the synchronization of estrus
in equine females. 2007. 62p. Dissertagado (Mestrado) — Faculdade de Medicina
Veterinaria e Zootecnia, Universidade Estadual Paulista — Unesp, Botucatu — SP,
2007.

With the objective of evaluate protocols of estrus synchronization in Campolina
ciclic mares, 46 animals were grouped into 5 groups (I, II, I, IV e V); group | (10
animals) was treated with 3 mg norgestomet + 5 mg estradiol valerate
intramuscular injection and a subcutaneous implant of norgestomet (3mg) during 9
days; group Il (10 animals) received 5 mg of estradiol valerate + 3 mg of
norgestomet by intramuscular injection; group IIl (10 animals) consisted on mares
was treated with 3 mg norgestomet + 5 mg estradiol valerate intramuscular
injection and a subcutaneous implant of norgestomet during 9 days; group IV (8
animals) was received 3 mg norgestomet + 5 mg estradiol valerate intramuscular
injection + intramuscular injection of hCG (2,500 Ul) and a subcutaneous implant
of norgestomet during 9 days; group V (8 animals) was treated with unique
intramuscular injection of hCG (2,500 Ul). At progestogen treatment removal (9th.
day), all mares from the 5 groups received one intramuscular injection of
dinoprost-trometamina (7.5 mg). All mares were daily evaluated by rectal palpation
and ultrasound examination for since two days before beginning of the treatment
retrospectively measurement of the largest and second largest follicles. The
results had demonstrated that even so the frequency of synchronization of estrus
has not presented differences between experimental groups (p>0,05), group IV
revealed efficiency with 100% of synchronization in D15, D16, D17 and D18 after
the beginning of the treatment (D0O). The ultra-sonographic evaluation showed
even so that there was not suppression of the folicular activity during treatment in
the different experimental groups, that in the groups where norgestomet and
valerato of estradiol was used follicles equal or minors 22 mm had stabilized its

development during the treatment.

Key Words: mares; estrus; norgestomet; synchronization.



Figura 1:

Figura 2:

Figura 3:

Figura 4:

Figura 5:

Figura 6:

LISTA DE FIGURAS

Representagdo esquematica do cronograma dos exames ultra-
sonograficos realizados a cada 24h dois dias antes do inicio do

tratamento até a ovulagdo em todos os animais dos grupos |, Il, 1l

Padrdo do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e
F2 (segundo maior foliculo) de D-2 a OV da égua 8 no grupo

experimental Gl............ouuiiiiiiii e 58

Padrdo do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e
F2 (segundo maior foliculo) de D-2 a OV da égua 14 no grupo

experimental Gll.............uiiiiiiiii e 58

Padrdo do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e
F2 (segundo maior foliculo) de D-2 a OV da égua 27 no grupo

experimental Glll..............ooiiiiiiiii e, 59

Padrdo do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e
F2 (segundo maior foliculo) de D-2 a OV da égua 35 no grupo
experimental GIV...... ..o 59

Padrdo do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e
F2 (segundo maior foliculo) de D-2 a OV da égua 42 no grupo
experimental GV .. ... ... 59



Figura 7:

Figura 8:

Figura 9:

Figura 10:

Figura 11:

iv

Representagdo esquematica do protocolo | de sincronizacdo de
estro e ovulagdo em éguas do Grupo | (n=10), com emprego de
implante de silicone contendo 3mg de norgestomet (NT) por 9 dias,
e administracdo de 3 mg de norgestomet (NT) + 5 mg de valerato de
estradiol (VE) no momento da colocacédo do implante; e 7,5 mg de

dinoprost-trometamina  (PGFz,) na retirada do implante

Representagao esquematica do protocolo do Il de sincronizacao de
estro e ovulagdo em éguas do Grupo Il (n=10), com administragao
de 3 mg de norgestomet (NT) + 5 mg de valerato de estradiol (VE)
no dia zero (D0); e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (PGF2,) na

retirada do implante (RI)..........cooiiiiiiiiiee e 30

Representacdo esquematica do protocolo Ill de sincronizacdo de
estro e ovulagdo em éguas do Grupo Il (n=10), com emprego de
implante de silicone contendo 3mg de norgestomet (NT) por 9 dias;

e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (PGF2,) na retirada do implante

Representagdao esquematica do protocolo IV de sincronizacdo de
estro e ovulagdo em éguas do Grupo IV (n=8), com emprego de
implante de silicone contendo 3mg de norgestomet (NT) por 9 dias,
e administracdo de 3 mg de norgestomet (NT) + 5 mg de valerato
de estradiol (VE), e 2.500 Ul de hCG no momento da colocagao do
implante; e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (PGF,,) na retirada
doimplante (RI).......ooooiiiieee e 31

Representagao esquematica do protocolo do V de sincronizacao de
estro e ovulagdo em éguas do Grupo V (n=8), com administragédo
de 2.500 Ul de hCG no dia zero (DO); e 7,5 mg de dinoprost-

trometamina (PGF,,) na retirada do implante (RI)......................... 32



Tabela 1:

Tabela 2:

Tabela 3:

Tabela 4:

Tabela 5:

Tabela 6:

Tabela 7:

LISTA DE TABELAS

Distribuigcdo das éguas nos cinco grupos experimentais e padrdo de

tamanho folicular ao inicio do tratamento (DO).............cuvviiiieeiinnnnnen. 57

Frequéncia de manifestacdo de estro observada antes do inicio do
tratamento (D-2 a DO) durante o tratamento (D1 a D9) e pos-
tratamento (D10 a D22) em éguas da raga Campolina entre os

diferentes grupos experimentais (Gl @ GV).........uvvvieiiiiiiiiiieieeenne. 34

Frequéncia de Ovulagédo do pré-tratamento (D-2) até o dia 22 (D22)
em éguas da raga Campolina entre os diferentes grupos

experimentais (Gl @ GV).....ooooo oo 34

Média (£ EPM) dos intervalos entre o ultimo dia do tratamento (D9),
estro e ovulagédo (OV) em éguas da raga Campolina entre os grupos

experimentais (Gl @ GV)......ooooo i 35

Frequéncia de sincronizag&o de estro observados em éguas da raga
Campolina no periodo de D10 a D22 entre os diferentes grupos

experimentais (Gl @ GV).....cooooi i 36

Frequéncia de animais com foliculo =2 30 mm em éguas da raga
Campolina no periodo de D10 a D22 entre os diferentes grupos

experimentais (Gl @ GV).....oooooi i 37

Média (xEPM) dos parametros foliculares ovarianos pontuais
estudados em éguas da raga Campolina durante o periodo de

tratamento nos grupos experimentais (Gl @ GV)........oooevvvcceeeeenennn. 38



LISTA DE ABREVIATURAS

IA = Inseminacgao artificial

TE = Transferéncia de embrides

PG = Prostaglandina

PGF2a = Prostaglandina F2q

hCG = Gonadotrolfina Coridnica humana
P4 = Progesterona

P = Progestageno

E = Estradiol

VE = Valerato de estradiol

NT = Norgestomet

CL = Corpo luteo

ng = Nanogramas

mL = Mililitros

mm = Milimetros

OV = Ovulagao

GnRH = Horménio liberador de gonadotrofina
MGA = Acetato de melengestrol

FSH = Hormoénio foliculo estimulante

LH = Hormoénio luteinizante

Vi



3.1
3.2
3.3
3.4
3.4.1
3.4.2
3.4.3
3.4.4
3.4.5

41
4.2
4.2.1
422
4.3
4.3.1
43.2
4.3.3
434
4.3.5
4.4

5.1

vii

SUMARIO
RESUMO....ce s [
ADSErACT. ... i
Lista de FiQUras.........uuuuiieiiiiiiiiiieeeee e iii
Lista de Tabelas...........ooooiiiiiiiiii e Vv
Lista de Abreviaturas..............oueuiiiiiiiii e Vi
0] (oo 11 [o= o TS 1
ODjJEEIVOS ...t 4
Revisdo de Literatura.............coooooiiiiiiiiiiii e 5
O3 [0 TN = = | 5
Dindmica OVvariana ...........uuuiiiiie e 9
Sincronizagdo do Estro em EQUas...........ccccveveveveeeveeneeens 14
Hormédnios Utilizados na Manipulagao do Ciclo Estral............. 14
Prostaglandina............cooouiiiiiiii e, 14
Progestageno ..., 16
EStrOgeno .....coooiei 20
Protocolos HOrmonais ............eeoiiiiiiiiiiiiiiiiieee e 22
Meétodos alternativos..............eeciiiiiiiiiiiiie e 24
Material € MEtodOsS ........cooemiieiiiiii i 26
Animais Experimentais e Instalagdes .........cccccceevveiievieiieiinnnnn. 26
Delineamento Experimental...............ccooooiiiiiii i 26
Controle Folicular e Avaliagao Ultra-sonografica..................... 26
Detecgao e cronologia das manifestagdes de Estro................ 27
Grupos experimentais e Tratamentos Hormonais ................... 28
Grupo | (GIN=10)... e 28
Grupo (G N=10)...ccc e, 28
Grupo HE(GHEN=10) it 29
Grupo IV (GIV N=8)..cceiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 29
Grupo V (GV N=8) ...t 29
Analise Estatistica ..o, 32
ResUtados .....cooeiiee e 33

Detecgdo e cronologia das manifestacbes de Estro e

FreqUéncia de OVUIaCa0...........cuueiiiieiiieeeeiieeee e 33



5.2
5.3

© 00 N

viii

Sincronizacdo de EStro..........ccoovviiiiiiiii e, 35
Parametros Foliculares Pontuais...........cccccoovviiiiiiiiiiiiiiie. 36
Do U 17 Lo 39
(©70] o Tod U 1= T= Lo J PP 43
ReferéncCias. ..o 44

AN X O et 57



1 Introducgao

O Brasil possui o terceiro maior rebanho equino do mundo, com um
plantel de 5,9 milhdes de animais e 3 milhdes de cabecas de asininos € muares,
segundo a Food and Agriculture Organization (FAQO) (2005) e o Instituto Brasileiro
de Geografia (IBGE) (2002), ficando atras apenas da China com 8,2 milhdes e do
México com 6,2 milhdes.

A equinocultura forma hoje uma importante interagdo dos setores
ligados ao lazer, cultura e turismo, sendo uma das cadeias produtivas que oferece
mais oportunidades de trabalho, conquistando posicdo de destaque na economia
nacional. A capacidade dos criadores em produzir animais de qualidade, com
visdo mercadoldgica, incrementa a perspectiva de crescimento desse segmento
da pecuaria.

A espécie equina € um modelo para a utilizagdo dos crescentes
avangos das biotécnicas, visto que a aplicagdo das mesmas incrementa os
indices reprodutivos e, quando utilizada em animais de alto valor zootécnico,
contribui para o crescimento econdmico da equinocultura.

Entretanto, sdo técnicas que apresentam uma variabilidade de
resultados dificultando a sua utilizagdo em nivel comercial.

A fisiologia e atividade ovariana nas diferentes espécies animais tém
sido amplamente estudadas. A caracterizagao do desenvolvimento folicular e dos
mecanismos que a regulam €& essencial para otimizagdo dos processos artificiais
de manipulacdo exdégena das ondas foliculares, visando melhorar as taxas de
fertilidade e natalidade que sao os fatores principais na composi¢ao dos custos na
criagdo comercial de animais.

A sincronizagdo do estro € um importante instrumento para o manejo
reprodutivo em animais domésticos, conduz a: redu¢cao da mao de obra para
detectar o estro, concentragdo das pari¢des, lotes homogéneos para cria, recria,
comercializacdo e/ou treinamento, diminuicdo do numero de coberturas e na
implantacdo de programas de inseminagao artificial (IA) com sémen refrigerado
ou congelado, racionalizando o tempo de mé&o-de-obra especializada (Oyediji et
al., 1990).
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A medida que os conhecimentos sobre a fisio-farmacologia da
reproducdo dos equinos avanga, aumentam as possibilidades de se
desenvolverem tratamentos hormonais para obtencdo de melhores resultados nos
programas reprodutivos aplicados a esta espécie, exigindo a aplicagédo de
biotecnologias de reprodugdo cada vez mais eficientes e a custo reduzido,
especialmente durante a estagao reprodutiva.

A sincronizacao de estros em fémeas equinas tem sido pouco difundida
enquanto biotécnica, em face das caracteristicas fisiolégicas da espécie
(Lindeberg et al., 1992) e mesmo pelo numero limitado de estudos aprofundados
na area que fornecam informacgdes técnicas especificas para tal. A relagdo do
momento de ovulagdo com o final do estro dificulta sua determinagcéo exata,
prejudicando muitas vezes a utilizagdo de programas que envolvam sincronizagao
de cio.

Ao contrario de outras espécies domésticas, as éguas possuem uma
fase folicular longa, por esse motivo ha uma dificuldade no controle dessa
atividade ovariana, tornando mais complexa a sincronizagédo das ovulagdes. A
variagao na duragao do periodo do estro e a dificuldade de predizer o momento
exato da ovulacédo levaram ao desenvolvimento de métodos para o controle do
ciclo estral e da ovulacado, especialmente para melhorar e aumentar os indices
reprodutivos de fémeas equinas durante a estacdo reprodutiva (Veronesi et al.,
2003).

A sincronizacdo de estro e ovulagdo na espécie equina € aplicada
visando: a) produzir um grupo de animais em um determinado periodo,
maximizando o tempo de trabalho laboratorial e gerencial; b) nascimentos pré-
determinados, devido ao calendario esportivo e de exposi¢des; c) programagao
de coberturas em horas pré-determinadas, otimizando o uso da IA; d)
sincronizagao de éguas doadoras e receptoras em um programa de transferéncia
de embrides (TE).

Na espécie bovina, pesquisadores tém verificado os efeitos de
diferentes protocolos hormonais para a sincronizagao do estro, que envolvem em
geral a administragcdo de progestagenos e estrogenos, seguida de agentes
luteoliticos para a obtencdo da sincronizagdo de estros e ovulagdes, mas

apresentam variagdes no seu resultado (Voss et al., 1979).
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Palmer & Jousset (1975) descreveram inicialmente um método de
sincronizagdo baseado na administracdo de PGF,,, seguida de gonadotrofina
coriénica humana (hCG) na espécie equina.

Nos programas de reprodugdo equina assistida os protocolos
envolvidos na sincronizagdo de estro normalmente utilizam duas aplicacées de
PGF,, em um intervalo de 14 dias, progesterona (P4) por 18 dias ou
progestagenos (P) com ou sem adi¢céo de estradiol (E) por 7 a 10 dias, protocolos
estes combinados a uma aplicagdo de PGF2a no ultimo dia do tratamento (Burns
& Douglas, 1981; Squires et al., 1992a).

A Gonadotrofina Coriénica Humana é utilizada em todos os protocolos
de sincronizagdo de cio na espécie equina para sincronizar a ovulagao (Bristol,
1993). Entretanto, nenhum dos protocolos normalmente utilizados resulta em altas
taxas de sincronia de ovulagdo em éguas ciclicas.

Em equinos, o altrenogest € o progestageno oral de maior utilizagado no
controle de ciclos estrais (Kilicarslan et al., 1996), assim como outros
progestagenos sdo usados na sincronizacdo de estros em fémeas bovinas
(Madureira et al.,, 1997). Na vaca, a insercdo de um implante auricular de
norgestomet associado a uma injegao intramuscular de valerato de estradiol (VE)
e norgestomet (NT), administrada no momento da insercdo, permite a
manipulagéo do ciclo estral, visto que o implante atua como um corpo luteo (CL)
artificial, e o VE para sincronizar a onda folicular (Loy & Swan, 1966). Para avaliar
a efetividade de protocolos hormonais aplicaveis a espécie equina,
especificamente na raga Crioula, Almeida (1999) avaliou 3 protocolos para
sincronizagao de estro utilizando-se o sistema norgestomet-estradiol, acetato de
melengestrol e altrenogest, obtendo como grau de sincronizagdo de estro,
respectivamente, 85,71%; 71,42% e 66,70% no dia 5 apds a administragao do
luteolitico.

A avaliagdo da eficiéncia de diferentes métodos de sincronizagdo do
ciclo estral foi o motivo da investigacdo da aplicabilidade e da eficiéncia de
diferentes protocolos hormonais pré-definidos em éguas ciclicas, utilizando-se a

avaliagao ultra-sonogréafica.
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2 Objetivos

Utilizagdo de protocolos hormonais com norgestomet, valerato de
estradiol e gonadotrofina coribnica humana na sincronizagcdo do estro em éguas
foi o intuito desse experimento. Desta forma, a comparacao entre os diferentes
protocolos pbéde ser realizada, esperando-se a sincronizagao de estro, controle do
desenvolvimento folicular e determinacdo do melhor momento com foliculos
responsivos aos indutores de ovulagdo apds os tratamentos. Pela aplicagado de
horménios exdgenos hipotetiza-se que os protocolos hormonais sejam eficazes
na inibicdo da liberagdo de FSH e LH, suprimindo o desenvolvimento folicular e

ovulacao durante o periodo do tratamento.
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3 Revisao de Literatura

3.1 Ciclo Estral

A égua pertence ao grupo das fémeas domésticas que sao
classificadas como monovulatérias poliéstricas estacionais por possuirem um
periodo de atividade reprodutiva bem definida durante o ano, caracterizada por
repetidos ciclos estrais durante os meses de primavera-verdo € um periodo de
inatividade ovariana durante o inverno, podendo o periodo de atividade
reprodutiva ser alterado pela influéncia das condigdes corporais, peso, niveis de
energia, ferorménio e a estacdo do ano Mckinnon & Voss, (1993), e latitude,
temperatura, periodos luteais alterados como resultado de desordens uterinas,
causando regressao prematura do corpo luteo (CL) em fungdo da secregédo de
PGF2a, ou associadas com persisténcia da estrutura luteal (Nagy et al., 2000).

O ciclo estral é definido como o periodo de uma ovulagao até a outra
subsequente, o qual é acompanhado pela manifestacdo de sinais de estro e/ou
concentragbes plasmaticas de progesterona abaixo de 1ng/mL (Hughes et al,
1980).

A fase folicular em éguas é caracterizada pela presenga de um foliculo
dominante = 30 mm de diametro (Ginther, 1992), onde sdo produzidos elevadas
concentragbes de estrogenos pelas células da granulosa, responsavel pelas
manifestacdes tipicas de cio e aceitabilidade sexual. O estro € acompanhado pelo
crescimento, pela selecao, pela maturagao e finalmente pela ovulagao, podendo
variar de 3 a 8 dias na égua (Blanchard et al., 1998).

A elevacdo dos niveis de estrégeno durante a fase estral também é
responsavel pela instalacdo do edema uterino, o qual tende a diminuir dois dias
antes da ovulagao (Buratini, 1997).

A maturacao final do foliculo é realizada por uma diminuicdo na
dependéncia gonadotrofica do foliculo maduro ao FSH e aumento ao LH. Ha uma
diminuicdo marcada no numero dos receptores de FSH nas células da granulosa
junto com a aquisi¢ao dos receptores do LH (Samper, 2000). A ovulagédo ocorre
aproximadamente 48 horas antes do fim do estro nas éguas (Ginther, 1992;
Mckinnon & Voss, 1993).
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Neely et al. (1989) postularam que a fase luteal é caracterizada pelo
término das manifestagcdes dos sinais de cio em que a égua ndo mais aceita a
presenca do garanhdo, que ocorre entre as 24 e 48 horas apds a ovulagao,
resultando na formagdo do CL e preparagao final do trato genital para aceitar e
nutrir o concepto. Sirois et al. (1989) consideraram a ovulagdo como o inicio da
fase luteal. Varia em aproximadamente 13 a 16 dias, dependendo do
comprimento do estro que € mais variavel (Blanchard et al., 1998). Na fase luteal,
0 corpo luteo produz progesterona em quantidades crescentes do segundo ao
décimo dia do ciclo estral. Esta secrecdo se mantém estavel até o décimo
segundo dia (>1 ng/ml), quando ocorre uma queda acentuada nas concentragdes
plasmaticas de progesterona, em decorréncia da lutedlise que ocorre entre o
décimo quarto e o décimo sexto dia do ciclo estral, momento em que a
concentragao plasmatica de progesterona apresenta-se <1ng/ml (Ginther, 1992;
Samper, 2000).

A vida utii do CL depende da liberagdo endogena de PGFy,
proveniente do endométrio uterino n&o gestante entre 13 a 16 dias pds-ovulagao
(Neely et al., 1979). O final da fase de diestro é caracterizado pela regressdo do
corpo luteo (lutedlise) transformando-se em corpus albicans e subsequente queda
nas concentragdes circulantes de P4 e o inicio de uma nova fase folicular (Daels
& Hughes, 1993).

Os intervalos entre os ciclos estrais e a duracdo do estro sofrem
variagdes de acordo com a época do ano em que sao observados. Normalmente,
a duragao do estro ovulatorio é significativamente menor nos meses de verdo em
relacdo aos de outono, inverno e inicio da primavera. O periodo do ciclo estral,
estro e diestro, foram relatados por Ginther (1992) como sendo em média de 21,7;
6,5 e 14,9 dias, respectivamente.

O manejo durante o periodo poés-parto em éguas também & um
importante fator a ser considerado. Devido ao longo periodo de gestacédo da égua,
o tempo entre o parto e a nova concepgéo deve ser curto para centralizar a data
de nascimento dos produtos, mantendo um intervalo 6timo de um ano entre
partos conforme sugerido por (Nagy et al.,1998). Esta mesma equipe também
observou que éguas criadas a campo tém seu comportamento sexual reprodutivo

e a atividade ovariana apés o parto, fortemente influenciados pela época do parto.
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Caldas et al. (1994) demonstraram em uma populacdo da raga Brasileira de
Hipismo, na zona tropical do Brasil, que as éguas apresentam diferengas no
aparecimento e duragcao do primeiro estro pos-parto de acordo com o0 més em que
houve o parto.

O fator determinante deste comportamento é a duracao do periodo de
luz/dia, mas outros fatores como nutricdo, temperatura e estado sanitario podem
alterar os padrdes de ciclo estral (Adams & Bosu, 1988; Andrade, 1986; Osborne,
1966).

Alguns autores consideram que existe uma variabilidade no ciclo estral
na espécie equina. Esta variacdo pode ser de origem racial, individual e
principalmente da natureza dos dados computados, como €& o caso das
aquisicdes dos dados de diferentes técnicos, em diferentes ambientes e de
diferentes métodos de avaliagao do estro além da dificuldade de predizer as fases
exatas do estro e do diestro (Ginther, 1992; Mckinnon & Voss, 1993; Neely et al.,
1979; Hafez & Hafez, 2004).

A influéncia da temperatura ambiental na primeira ovulacdo da
temporada é relatada no estudo efetuado por Guerin & Wang (1994) durante 10
temporadas anuais em um haras localizado a latitude 35° Sul, na Australia.
Carnevale (1997) afirmou que ha menor atividade folicular em éguas idosas em
relacdo as éguas jovens na fase transicional, e que a alimentagdo com pastagens
verdes antecipa a primeira ovulacdo da temporada na primavera, quando
comparadas com éguas alimentadas somente com feno.

Segundo Ginther (1979), o ciclo estral normal na égua é de um ou dois
dias maior que na vaca (22 + 3 dias), sendo que o periodo de estro é o fator mais
variavel e responsavel pelas grandes variagbes na duragao do ciclo estral, uma
vez que o diestro € mais ou menos constante entre os animais desta espécie.

O periodo transicional de primavera, no Hemisfério Norte, inicia no final
do inverno e culmina com a primeira ovulagcdo do ano que ocorre no final de
marcgo e inicio de abril (Sharp, 1988). No Hemisfério Sul, foi observada uma fase
transicional na atividade ovariana, durante a primavera, quando estros
anovulatérios comumente ocorrem (Osborne, 1966). Um estudo encontrou um
nitido aumento de peso nos ovarios de julho a agosto, enquanto que a taxa

ovulatdria ainda estava em declinio, para somente sofrer um acréscimo no més
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de setembro; este periodo foi caracterizado como o transicional de primavera,
onde ocorreu um aumento do numero e didmetro de foliculos, refletindo no
aumento de peso dos ovarios, sem a ocorréncia de ovulagdo (Tarouco et al.,
1995).

Oxender et al. (1975), estudando diversas ragas, encontraram uma
duracao de estro de 5,2 + 0,5 dias, enquanto Vivo et al. (1985) relataram 5,67 +
1,37 dias para éguas da raga espanhola e 5,85 + 1,82 dias para éguas Arabes,
enquanto que Fathalla et al. (1988) relataram uma duragcdo média de estro de
7,07 dias, sendo que no inverno foi de 7,7; na primavera 7,8; no verao 6,5 € no
outono 6,3 dias.

A estag&o anovulatoria geralmente ocorre durante o inverno e inicio da
primavera, com uma duragao variavel de 40 dias a 8 meses (Hughes et al., 1972;
Baker & Kenney, 1980). Este periodo compreende os meses do ano nos quais
menos de 25% das éguas ovulam e menos de 10% permitem a monta do
garanhao, sendo que 19,9% ficam indiferentes a sua presenga (Sharp, 1980). As
éguas permanecem em anestro com pouca ou nenhuma atividade folicular
detectavel pela palpagao retal, ovarios pequenos, consequentes da queda
estacional da estimulagao gonadotrdfica, sugerindo produgao estrogénica minima.
A duracdo do anestro varia entre éguas e também na mesma égua durante sua
vida (Daels, 2006).

Estudos indicaram que o numero médio de foliculos menores que 20
mm comeg¢a a diminuir no inicio da primavera, enquanto ocorre um rapido
aumento no numero de foliculos maiores. Durante a fase final do periodo de
transicao de primavera, os foliculos alcangam diametros similares aos de foliculos
pré-ovulatorios, porém, entram em atresia (Ginther, 1992).

Durante a fase de inatividade ovariana, a frequéncia dos pulsos de
hormonio luteinizante (LH) € de aproximadamente um por dia, aumentando para
cerca de seis pulsos por dia durante o periodo transicional (Fitzgerald et al., 1987;
Safir et al., 1987), e para até um pulso por hora, quando o foliculo pré-ovulatério
esta presente (Alexander et al., 1990).

A quantidade de LH na pituitaria durante o inverno é de apenas 15%
em relacdo a quantidade encontrada no verdao (Hart et al., 1984), por isso os

trabalhos postulam que o LH responde de forma limitada a administracdo de
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horménio liberador de gonadotrofina (GnRH) exdgeno durante a fase transicional
(Nequin et al., 1989; Ginther, 1992). Ja a liberagdo de FSH é mais complexa.
Durante o inverno, a secre¢cao de FSH é baixa provavelmente em resposta aos
baixos niveis de GnRH, porém, com uma injegdo de GnRH é liberado muito mais
FSH do que LH, porque o conteudo de FSH na pituitaria e o numero de
receptores de GnRH permanecem altos até durante o inverno (Ginther,1992).
Watson & Al-zi'abi (2002) demonstraram que existe uma diferenga na
morfologia e na vascularizagcdo entre os grandes foliculos coletados durante a
fase de transicdo de primavera, e os foliculos pré-ovulatorios da estagao
reprodutiva. Hd um aumento da vascularizacdo nos foliculos pré-ovulatérios
comparados aos foliculos transicionais, como resultado do aumento do numero e
do tamanho dos vasos, e/ou aumento da tortuosidade dos vasos. Além disso, os
foliculos transicionais apresentam pequena quantidade do fator de crescimento
vascular endotelial (VEGF), que é importante para promover a angiogénese,

enquanto o VEGF aparece abundantemente nos foliculos pré-ovulatorios.

3.2 Dinamica Ovariana

Nas fémeas equinas geralmente podem ocorrer uma ou duas ondas
foliculares dentro de um ciclo estral normal (Ginther, 1992, 1995; Ginther et al.,
2004). Os ciclos estrais que apresentam duas ondas foliculares representam
menos que 30% dos ciclos (Sirois et al., 1989; Buratini, 1997).

Caracterizam-se as ondas foliculares como ondas maiores e ondas
menores. As ondas maiores sdo caracterizadas pelo desenvolvimento inicial de
um grupo de foliculos que cresce rapidamente (fase paralela) até que apenas um
foliculo, torna-se dominante sobre os outros. Estas sdo divididas em ondas
primarias e secundarias, de acordo com o0 momento de sua emergéncia. Quando
a emergéncia ocorre durante o cio ou no inicio do diestro, ela € chamada de onda
folicular secundaria que da origem a um foliculo dominante no diestro, que pode
regredir ou, mais raramente, ovular. A emergéncia da onda folicular na metade do
diestro é chamada de onda folicular primaria, e produz um foliculo dominante, que
ira ovular durante o estro. As ondas que nao apresentam foliculos dominantes sao

classificadas como ondas menores Ginther (1993, 1995, 2000a).
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De acordo com Buratini (1997), a duragdo média do intervalo
interovulatorio para ciclos de uma ou duas ondas foliculares maiores séo de 19,4
e 23,3 dias, respectivamente em éguas da ragca Mangalarga.

A concentracdo plasmatica de FSH eleva-se e estimula a emergéncia
da onda folicular, atinge um pico em média trés dias mais tarde quando o foliculo
maior atinge cerca de 13 mm e entdo passa a declinar durante varios dias até
atingir os niveis basais. Enquanto isso, os foliculos crescem em paralelo até que o
maior foliculo atinja 22,5 mm. A partir de entdo, o maior foliculo torna-se
dominante e continua a crescer enquanto os demais foliculos tornam-se
subordinados, podendo apresentar redugcdo ou interrupgdo do crescimento,
caracterizando o fendmeno de desvio folicular (Ginther et al., 2004).

Stabenfeldt et al. (1972) demonstraram uma maior tendéncia de duas
ondas foliculares para as ragas Puro Sangue Inglés (PSI), Apaloosa e Quarto de
Milha, quando comparadas com a raca Arabe (Ginther, 1992; Dimmick et al.,
1993) na primeira metade da estag&o reprodutiva.

Para definir um modelo que descrevesse a emergéncia e desvio
folicular, Gastal et al. (1997) utilizaram um modelo de crescimento de dois
foliculos e observaram que o futuro foliculo dominante surgiu cerca de um dia
antes do maior foliculo subordinado, mantendo didmetro superior até a
divergéncia folicular, porém com a taxa de crescimento similar.

O desvio ou a divergéncia é caracterizado pela diferengca em didmetro
entre o maior (F1) e o segundo maior foliculo (F2), sendo observado o continuo
crescimento do F1 (foliculo dominante) e a estabilizagdo ou redugédo na taxa de
crescimento do F2 e demais foliculos subordinados (Ginther et al., 2000).

Em fémeas bovinas existe uma associacado entre as concentragdes de
FSH e os foliculos no mecanismo de selec¢ao folicular. O futuro foliculo dominante
e 0s subordinados contribuem para reducdo das concentragcdes de FSH da
emergéncia até o desvio folicular, apesar de continuarem sendo estimulados por
estas concentragées decrescentes. No inicio da divergéncia o futuro foliculo
dominante é o responsavel pelo efeito depressor sobre as concentragcées de FSH
(produz grandes quantidades de estradiol e inibina), entretanto continua seu
crescimento sob estimulo de reduzidas concentracbes de FSH, enquanto os

foliculos subordinados ndo mais respondem ao baixo nivel de FSH e regridem
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(Ginther, 2000a). Enquanto, o aumento nas concentracdes de FSH coincide com
a emergéncia de ondas maiores e menores, a reducdo dos niveis de FSH
coincide com o desvio nas taxas de crescimento entre o futuro foliculo dominante
e os foliculos subordinados da onda maior. O desvio também é precedido pelo
aumento nas concentragdes de LH (Bergfelt, 1998; Gastal et al., 2000).

Bergfelt et al. (2001) postularam que a redugdo das concentragdes
circulantes de LH preveniu o aumento nas concentragdes circulantes de estradiol
e inibina antes do esperado dia do desvio folicular.

Apds o desvio folicular, o crescimento do foliculo dominante passa a
depender aparentemente das elevadas concentragdes de LH (Ginther, 2000a). A
reducdo induzida dessas concentracbes até o esperado momento do desvio
folicular em éguas ndo impediu a ocorréncia do mesmo, mas comprometeu o
crescimento do maior foliculo apds o desvio (Gastal et al., 1999).

Por causa do diametro avantajado do maior foliculo, Bergfelt (1998)
relatou que a selegdo ocorre ou se inicia antes da detecgéo ultra-sonografica da
emergéncia dos foliculos, assim, o momento exato da sele¢do ndo pode ser
definido, visto que outros fatores podem determinar qual dos foliculos se tornara
sensivel a uma onda de FSH. Também é salientado que o foliculo ndo dominante
conserva sua capacidade para iniciar a dominancia até apds a divergéncia, pois
quando se realiza a ablagéo do foliculo dominante, o segundo maior foliculo inicia
sua dominancia (Bergfelt, 1998). Além disso, iniciando-se o tratamento com FSH
precocemente, ocorre o desenvolvimento da dominancia por varios foliculos,
demonstrando a capacidade de pré-divergéncia dos foliculos (Squires et al.,
1986).

Outro fator fundamental na selecdo folicular € a alteracdo da
dependéncia gonadotrépica do foliculo dominante. Bodensteiner et al. (1996) e
Samper (2000) relataram a presenca de receptores de LH nas células da
granulosa de foliculos dominantes, antes da divergéncia folicular; por isso,
sugerem existir uma participagédo do LH no mecanismo de selegao. No momento
da divergéncia folicular, os niveis de FSH apresentam-se baixos e os de LH altos
(Donadeu & Ginther, 2003; Ginther et al., 2004).

De acordo com Webb et al. (1999), apds ocorrer a divergéncia e a

selecao do foliculo dominante, os foliculos subordinados sofrem atresia. A atresia
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€ um processo irreversivel, que ocorre por morte celular através de apoptose, e
que ocorre em aproximadamente 99% de todos os foliculos em espécies
monovulatorias.

Pierson & Ginther (1987) observaram que no momento do declinio dos
foliculos subordinados, o foliculo dominante comecga a crescer rapidamente, a
uma taxa de trés a cinco (mm) por dia. O controle ultra-sonografico do foliculo
dominante pré-ovulatério demonstrou um aumento no volume do antro e um
espessamento da parede folicular (Townson & Ginther, 1989). Em equinos, o
foliculo pré-ovulatério alcanga um didmetro superior a 35 mm, e a parede pode
apresentar 6 mm de espessura. Além disso, ha um aumento nas concentragdes
intrafoliculares de estrogenos, andrégenos e de inibina (Pierson & Ginther, 1987).
Ha também um expressivo aumento de receptores de LH nas células da
granulosa, tornando o foliculo responsivo ao LH pituitario (Webb et al., 1999).

Em muitas espécies, a ovulagao ocorre apos o pico de LH. Em éguas,
a ovulagcao ocorre apos uma constante e lenta elevagdo na concentracdo de LH
(Ginther, 1987).

A maioria das éguas ovulam com foliculo medindo 40 a 45 mm e a
parede folicular pode apresentar 6 mm, no periodo correspondente a 24 a 48
horas do final do estro, o qual dura em média 6,5 dias. Entretando, apesar de
estes parametros estarem bem estabelecidos para a maioria das éguas, tanto o
didmetro folicular pré-ovulatorio, bem como a duragdo do ciclo estral sao
amplamente variaveis. Algumas éguas podem ovular com um foliculo de 35 mm
de diametro e com a consisténcia firme, considerando que outras n&o ovulardo
até que o foliculo atinja 50 mm (Samper, 1997).

Ginther et al. (2004) demonstraram pela ultra-sonografia convencional
(modo-B) e eco-doppler colorido que: mudancgas ultra-sonograficas normalmente
visualizadas na parede do foliculo pré-ovulatério ndo estdo associadas a
alteracdes nas concentragdes de E, aumento anecdico da banda folicular e uma
diminuigao na circulacao arterial na parede folicular durante um periodo de uma a
quatro horas anteriores a ovulagdo. Os mesmos autores confirmaram a hipotese
de que a concentragdo maxima de LH que induz a ovulagdo possui um efeito
negativo nas concentragbes sistémicas de E, demonstrada pelo imediato

decréscimo nas concentracdes de E na aplicacdo de hCG.
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O momento de induzir a ovulagcdo com a utilizacdo de farmacos
(agentes indutores), ocorre quando um foliculo de 33 mm é detectado em éguas
pbneis e um de 35 mm em éguas, momento em que o foliculo encontra-se
responsivo ao LH (Palmer, 1993). Deste modo, apds a indugdo da ovulacéo, a
maioria das éguas ira ovular no periodo correspondente a 36 e 48 horas da
inducdo, demonstrando uma variacédo individual acentuada, a qual pode estar
relacionada ao didmetro ovulatorio de cada animal (Samper, 1997).

A hCG é uma proteina que encurta o periodo do ciclo estral e aumenta
0 numero das ovulagdes que ocorrem dentro de 48 h depois do tratamento (Voss
1993), uma vez que € uma proteina humana, anticorpos séo formados na égua e
assim a resposta ao hCG diminui depois de usos subsequentes (Sullivan et al.,
1973; Wilson et al., 1990; Voss, 1993).

McCue et al. (2004) também observaram que repetidas doses de hCG
durante a estacdo de monta estado relacionadas com a menor eficacia na indugao
da ovulagdo, sugerindo a utilizagdo deste agente no maximo duas vezes por
estacdo de monta. Os mesmos autores também observaram uma reducdo no
percentual de ovulagao entre 24 e 48 horas apods a indugao nas éguas com idade
avancada (acima de 15 anos).

A ultra-sonografia é uma ferramenta bastante eficiente para
observacdo do melhor momento de indugdo a ovulacdo, ndao somente pela
acuracia proporcionada pela mensuragao do diametro folicular Samper (1997),
como também pela classificagcdo do escore do edema endometrial (variando de 0
a 5), sendo 0 a auséncia de edema e 5 o edema maximo (Ginther, 1995). De
acordo com a indugao da ovulagdo com hCG, quando o escore de edema
encontra-se entre 4 e 5, associado a um foliculo entre 35 a 40 mm de diametro,
apresenta 95% de eficacia nos dois primeiros ciclos (Samper, 1997).

O horménio GnRH e seus analogos estao se tornando objeto frequente
de estudo para que sua habilidade potencial aumente o crescimento folicular e
induza a ovulacdo sem os problemas associados ao hCG. A administracao
freqUente do propio GnRH, pode induzir o desenvolvimento folicular em éguas em
anestro (Irvine, 1993).

A habilidade do GnRH ou de seus analogos em estimular a liberagao

de LH levou ao uso do mesmo com intuito de indugao da ovulacao devido ao seu
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potencial menos antigénico. No entanto a forma injetavel do mesmo necessita de
uma administragcdo mais frequente, a cada 12 horas, para que seja efetiva,

embora n&o pratica (Harrison et al, 1991).

3.3 Sincronizacéo do Estro em Eguas

Nos ruminantes, a sincronizacido de estro é praticada extensamente, o
controle do crescimento do foliculo ndo € tao critico quanto nas éguas. Mesmo em
tratamentos basicos de progestagenos ou de prostaglandina, onde nao ha
essencialmente nenhum controle sobre o crescimento folicular. Na fémea bovina
os foliculos sédo recrutados rapidamente apods tratamento ocorrendo a emergéncia
da onda folicular sincronizada. Em contraste com a fémea bovina, a maioria das
éguas apresenta somente uma onda folicular durante um ciclo estral e o tempo de
recrutamento, desenvolvimento e selegédo folicular &€ prolongado, fatores esses
que podem interferir nos processos de sincronizagao (Douglas, 1984).

A manipulagédo hormonal do ciclo estral € aplicada nos processos de
biotecnologia de reproducdo equina e visa diminuir o tempo dos periodos
transicionais (primeira ovulagao), sincronizar o estro, induzir a ovulagéo e encurtar
o periodo do ciclo estral. Regimes envolvendo a utilizagdo de progestagenos,
estrégenos e PGF,, com ou sem o uso de hCG ou GnRH, tém sido desenvolvidos
para o controle do ciclo estral em equinos (Meyers, 1997), assim como o0 uso de
terapias hormonais nas fases de transicdo e anestro sazonal objetivando a

estimulacdo da atividade folicular (Foglia, 1999; Burns et al., 2000).

3.4 Hormébnios Utilizados na Manipulagao do Ciclo Estral

3.4.1 Prostaglandina

No inicio da década de 70, a partir dos experimentos de (Allen &
Rowson, 1973; Allen & Rossdale, 1973; Allen et al., 1974; Silva et al., 1980;
Martins et al., 1981), efetivou-se em éguas a utilizacdo exdgena de prostaglandina
(PG) e seus analogos como um potente agente luteolitico, por sua simplicidade de
administragdo e baixo custo, induzindo o estro em éguas com diestro prolongado

e permitindo o retorno a atividade ciclica.
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A utilizacdo da PGF;, € uma pratica comum na sincronizagao do estro
em éguas, porém a resposta a este agente luteolitico depende da presenga de CL
funcional (Loy et al., 1979).

O intervalo entre a aplicacdo de PGF,, ou seus analogos e a
manifestacdo do estro ocorre geralmente apos trés a seis dias e a ovulagao entre
nove a dez dias (Imel et al., 1981; Squires et al., 1985). A sincronizac&o de estro
no quarto e sexto dia apos a aplicagao de PGF5, ou fluprostenol, obteve indices
de 80 e 92%, respectivamente (Hyland & Bristol, 1979).

Oxender et al. (1975) testaram diferentes doses de prostaglandina em
diversas fases do ciclo estral, observando que doses entre 5 e 10 mg foram
efetivamente luteoliticas para todas as éguas tratadas a partir do quarto dia apos
ovulagdo. Sendo assim, Taylor et al. (1982) descreveram que a maioria dos
meétodos utilizados no controle do ciclo estral e ovulacdo em diferentes espécies,
visam primariamente modificar a fase luteal, inferindo que a associacédo a outros
horménios poderia melhorar os indices de sincronizagao do ciclo estral. O uso de
dinoprost trometamina foi testado por Gusméo et al. (1987) em éguas Puro
Sangue Inglés (PSI) que manifestaram sinais de estro 3 a 4 dias apds a
administragdo hormonal.

O efeito da resposta luteolitica pela frequéncia de injegdes de PG em
éguas regularmente ciclicas foi examinado por Squires et al.,, (1992b)
comprovando que em termos de regressao luteal e manifestagdo do estro, néo
houve vantagem na aplicacdo de duas inje¢cdes de PG (cada 24 horas) em
comparagao a uma aplicagao.

Bergfelt et al. (2006) delinearam um experimento aplicando PGFy,
(10mg) no 3° dia (D3) em comparagéo ao tratamento com aplicagdo no 10° dia
(D10) apos a ovulagéo, observando uma resposta similar nos dois grupos tratados
em relagdo a diminuicdo abrupta nos niveis plasmaticos de P4, diminuicdo do
diametro do CL e aumento na ecogenicidade do tecido luteal. Os autores
concluiram que o tratamento com prostaglandina apos a ovulagao (D3) resulta em

estrutural e funcional regressdo do CL e diminue o intervalo interovulatorio.
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3.4.2 Progestageno

Na medicina veterinaria a progesterona é usada em vacas e éguas de
forma terapéutica e zootécnica (sincronizagao de estro e preparacéo de doadoras
e receptoras) em programas de TE. Pode ser utilizada em administragdes
intravenosas ou intramusculares, simultaneamente ao hCG ou com uso de
dispositivos intravaginais ou subcutaneos. A progesterona é um horménio que
possui diferentes ag¢des dependendo do periodo do ciclo estral. Regula a
maturagao de odcitos, ovulagao, relaxamento miometrial, crescimento da glandula
mamaria e enzimas endometriais. A concentragao fisiologica plasmatica em vacas
e éguas durante o ciclo estral pode variar de 0,2 a 0,8 ng/ml e 0,3 a 22 ng/ml,
respectivamente e durante a gestagao variam de 8 a 12 ng/ml em vacas e 7 a 25
ng/ml em éguas (EMEA, 1999).

Estudos farmacolégicos para a produgdo de produtos comerciais
mostraram que apos tratamentos intravenosos, intramusculares e/ou intravaginais
em fémeas bovinas, as concentragdes plasmaticas de progesterona se elevaram
apenas nas primeiras horas pos-tratamento, mas n&o alcangaram valores maiores
que os observados em condigdes fisiologicas (EMEA, 1999).

A progesterona e analogos sintéticos podem ser usados na
sincronizagao e inducao do estro na fémea equina por varias vias de aplicacio:
oral (Lofstedt & Patel, 1989), intramuscular (Loy et al., 1981), subcutanea (Ball et
al., 1992), esponjas e dispositivos intravaginais (Loy & Swann, 1966; Arberter et
al., 1994). A estratégia do uso de progestagenos consiste em aumentar
artificialmente a fase luteal, por um periodo superior a duragdo do CL normal. O
bloqueio hipotalamico-hipofisario exercido pelo progestageno exégeno inibe a
liberacdo do LH durante o tratamento e impede a manifestacdo do
comportamento estral (Wilde et al., 2002). Entretanto, o tratamento somente com
progestagenos nao inibe a liberacdo de FSH (Evans & Irvine, 1975) pela
adenohipofise, razao pela qual ocorre o desenvolvimento folicular. As éguas
podem ovular durante o periodo de utilizagdo de progestagenos, por esta razéo, &
recomendada a administracdo de prostaglandina no final do tratamento (Daels,
2004).

Segundo, Squires (1992a), o uso de progestagenos para o controle do

estro em éguas ciclicas tem sido empregado e resultados similares aos obtidos
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com o uso de PGF, indicando que, o intervalo até o estro € sincronico apos o

término da exposi¢cao aos progestagenos, mas o intervalo a ovulagado pode ser
variavel (Lofstedt & Patel, 1989).

Progestagenos em apresentagao oral ou injetavel sdo utilizados com
relativo sucesso no aumento temporal da fase luteal e supressdo do estro na
fémea equina em programas de reprodugdo e em animais de desempenho
atlético (Roberts & Beaver, 1987).

A forma mais comum de tratamento para supresséo do cio em éguas €&
a administracdo de altrenogest, um progestageno (derivado de um potente
esteréide anabdlico “trembolona”), com estrutura similar a testosterona, muito
utilizado em animais atletas, pois possui a capacidade de suprir o estro em
fémeas equinas a partir de dois a trés dias do inicio do tratamento (Pryor & Tibary,
2005).

Webel & Squires (1982) reportaram que um progestageno sintético
(allyl trembolone), bloqueou eficientemente a manifestacdo de estro e ovulagao
em éguas ciclicas que receberam doses orais de 0,176 a 0,440 mg/Kg de peso
Vvivo.

Em relagcdo ao comportamento de estro, Van Niekerk et al. (1975)
demonstraram que o estro normal e fértil em éguas ocorreu em trés a quatro dias
apos o término do tratamento com injegdes de 100 a 125 mg de progesterona
oleosa que foram aplicadas num periodo de sete a nove dias. Resultados
similares obtidos por Loy & Swan (1966), reportaram que o estro e a ovulagéo
podem ser suprimidos em éguas ciclicas por inje¢des diarias intramusculares de
100 a 400 mg de progesterona oleosa.

Palmer (1979) utilizou um programa de luz seguido por um regime de
10 dias com progestageno. A primeira ovulagédo da estagao foi antecipada, porém
0 progestageno nao pareceu adicionar nenhum efeito ao tratamento. Turner et al.
(1981) testaram a capacidade do altrenogest em estimular o inicio da estacao
ovulatdria. O tratamento realizado durante 15 dias ndo suprimiu e ndo estimulou o
desenvolvimento de foliculos pequenos, mas suprimiu o desenvolvimento de
foliculos maiores que 20 mm de didmetro. Portanto, o progestageno nao acelera o
inicio da estagdo ovulatoria, mas € um instrumento util para ser utilizado no

periodo transicional, quando se deseja suprimir 0 estro e sincronizar a primeira
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ovulagao do ano. Contudo, outros trabalhos enfatizam que o altrenogest acelera a
primeira ovulagdo do ano (Allen et al., 1980; Webel & Squires, 1982; Lofstedt,
1988).

James et al. (1997) demostraram que a utlizagdo por dois dias de
altrenogest (0,004 mg/Kg ou 0,088 mg/Kg), administrado no inicio do estro foi
eficiente no aumento do numero de dias para a ovulagao em éguas com foliculos
= 35 mm. Bruemmer et al. (2000) relataram que éguas tratadas com 0,088 mg/Kg
de altrenogest por dois dias, houve um aumento do intervalo para a ovulagdo em
comparagao ao grupo controle. Estes estudos mostraram que a utilizagdo em
curto periodo de altrenogest resultou em um atraso na ovulagéo, apds selegao do
foliculo dominante.

Lofstedt & Patel (1989) mostraram que a habilidade do altrenogest em
inibir o crescimento folicular depende do estagio do ciclo estral que o tratamento
se inicia. No experimento os autores observaram que o altrenogest nao foi efetivo
no controle da ovulagdo em 3 de 4 éguas tratadas durante 20 dias iniciando-se o
tratamento nos primeiros trés dias do estro, as éguas ovularam aproximadamente
entre dez a quinze dias (durante o tratamento).

Recentemente um produto a base de um progestageno combinado a
um veiculo de longa agao (Biorelease P4 LA150) foi utilizado em éguas ciclicas
apos aplicagédo de PG. A P4 LA em doses de 1500 mg foi administrada em
intervalos de sete dias e efetivamente manteve os niveis de progesterona acima
de 1ng/ml durante o tratamento e por mais 10 dias apds o término do mesmo
(Bringel et al., 2003).

Dispositivos intravaginais foram utilizados em éguas (Rutten et al.,
1986) e mostraram um efeito positivo na supressao do estro, dois a trés dias apos
a sua colocacao.

Wilde et al. (2002) testaram em éguas um dispositivo intravaginal de
liberagdo controlada de progesterona que é normalmente utilizado em fémeas
bovinas. Os autores observaram a supressao de estro durante o tratamento (12
dias) e 50% dos animais apresentaram comportamento de cio trés dias apds a
retirada do implante. Entretanto, os autores relataram que as éguas apresentarm

vaginite durante o tratamento.
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A combinacdo de progesterona e estradiol através do uso de
microesferas criadas para a liberagcdo de uma dose de 1,25 g a 1,5 g de
progesterona e 100 mg de estradiol em um periodo de 12 a 14 dias, usualmente

seguido de aplicagdo de PGF, ao téermino do tratamento, demonstrou resultados

satisfatérios quanto ao controle do estro e das ovulagbes (Blanchard et al., 1992;
Fleury et al., 1993). Ao avaliarem um total de 135 éguas submetidas ao
tratamento com as microesferas, Fleury et al. (1993) relataram um expressivo
numero de éguas mostrando cio normal ao término do tratamento (87%), sendo o
tratamento efetivo em controlar estro e ovulagdo, indicado pela significante
reducdo na variacdo dos tratamentos no que diz respeito ao intervalo ao estro, a
ovulacdo, e o periodo em dias do estro apos o tratamento. As taxas de prenhez
foram similares entre éguas submetidas aos tratamentos (63%) e éguas controles
(52%). O mesmo observado por Burns et al. (1999) para as taxas de perda
embrionaria, 4% para as éguas tratadas e 6% para as éguas controle. A adigéo
do estradiol no regime de progesterona confere um atraso de 6,5 dias na
ovulacdo quando comparado ao uso da microesfera contendo apenas
progesterona (Fleury et al., 1993).

O norgestomet (analogo sintético da progesterona), utilizado para
controle do estro em ruminantes, também foi testado em éguas com uma dose de
3 mg/dia durante 15 dias, ndo mostrou efeito sobre a atividade folicular e n&o
suprimiu o estro efetivamente e ndo alterou as concentragdes séricas de LH em
éguas no final do periodo transicional de primavera (Wiepz et al., 1988)

No Brasil, Aimeida (1999) testou o implante de norgestomet (Crestar®),
(com a administragdo de norgestomet e valerato de estradiol no primeiro dia do
tratamento), e o tratamento, via oral, com altrenogest ou com o acetato de
melengestrol (MGA) em éguas crioulas durante os meses de setembro e outubro
de 1998. O periodo de tratamento com os progestagenos foi de nove dias.
Aproximadamente 86% das éguas tratadas com o norgestomet ou com o
altrenogest e 43% das éguas tratadas com o MGA demonstraram sinais de estro.
Os dois primeiros tratamentos também se mostraram eficazes para sincronizar o
estro, sendo que o sistema norgestomet revelou tendéncia de maior grau de
sincronizagao em relagao ao altrenogest. Além disso, o intervalo para a ovulagéo

apos o término do tratamento e administracdo de um luteolitico foi menor para as
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éguas tratadas com o norgestomet (9,8 + 1,06 dias) e com o altrenogest (8,6
+ 1,32 dias) em comparagao aquelas tratadas com o acetato de melengestrol
(11,20 £ 1,93 dias).

Posteriormente, Costa et al. (2003) também testaram o sistema
norgestomet - valerato de estradiol (Crestar®) associado ao dinoprost
trometamina com aplicagdo de hCG no momento em que foliculo atingiu didmetro
= 30 mm em éguas Quarto-de-Milha que estavam em anestro ou diestro
prolongado. O protocolo hormonal suprimiu o crescimento folicular em 94,12%
(16/17) das éguas durante o tratamento, porém, apenas 41,18% (7/17)
apresentaram desenvolvimento significativo apos a administracdo da PGFy,.
Destas sete éguas, apenas quatro exteriorizaram sinais de estro e somente duas
destas desenvolveram um foliculo com didmetro superior a 30 mm e ovularam.

Sobre a eficacia do uso prolongado (8-15 dias) de progestagenos no
anestro das éguas, muitos autores relatam que este tipo de tratamento n&o afeta
o tempo da ovulagdo, mas serve para sincronizar o inicio da atividade ovariana
(Daels, 2004).

3.4.3 Estrogeno

O estradiol na fase pré-ovulatoéria favorece a liberacao ciclica de GnRH
0 que induz a um pico ovulatério de LH (Sagrillo et al., 1996). O estradiol favorece
a expressdao de RNAm do receptor de GnRH no hipotalamo médio basal, o que
sugere que a expressao deste gen que regula a sincronizagdo da atividade
neuronal de GnRH que é crucial para a geragao do pico ovulatério de LH (Seong
et al.,, 1998). A acdo dos esterdides sobre a liberacdo de GnRH parece ser
mediada pelo glutamato. Os esterdides inibem a sintese de acido glutdmico
decarboxilase que converte glutamato a GABA, e liberam o glutamato na area
pré-6tica e ativam receptores especificos, sintetizando oOxido nitrico e que se
encontram ao redor neuromas de GnRH (Mahesh & Brann, 1998).

O comportamento de estro nas éguas durante a fase luteal pode ser
induzido com estrogénio, porém doses altas sdo necessarias, em contrapartida
éguas em anestro ou ovariectomizadas necessitam de baixas doses de
estrogénio para indugao do estro. O comportamento de estro geralmente comecga

em 8 horas apos administracdo de estrogeno a uma concentragdo de 0,5 a 5 mg
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de estradiol, as éguas permanecem em cio em média por 10 dias (Pryor & Tibary,
2005).

Segundo Munro et al. (1979), a intensidade ou auséncia da
manifestacdo do estro n&o esta correlacionada com os niveis hormonais de
estrogénio. A ocorréncia do cio silencioso é reportada em 26% das éguas, apos a
inducao da lutedlise com a PGF,,. A observacio do cio silencioso esta associada
a baixas concentragdes de estradiol, um longo intervalo da concentragdo maxima
de estrogénio até a ovulagdo e um curto intervalo da lutedlise a ovulagédo (Nelson
et al., 1985). Observacdes similares por ultra-sonografia foram descritas por Pryor
& Tibary (2005), onde éguas induzidas ao estro pela lutedlise tendem a ter menor
edema uterino durante o cio induzido.

A administracdo de dexametasona em éguas ovariectomizadas
bloqueou a sintese de esterdides pela adrenal (Asa et al., 1983) e suprimiu o
comportamento sexual. Esta observagdo sugere que a glandula adrenal pode
produzir estrogénio ou testosterona. Dehydroepiandrosterona é reduzida em
éguas durante o cio depois da administracdo de dexametasona, entretanto, a
estimulacdo da adrenal aumenta a concentragao plasmatica de testosterona, mas
nao a de estradiol (Munro et al., 1979).

Concentragdes plasmaticas de LH, na égua, podem ser alteradas como
demostrado por Garcia & Ginther (1978). Os autores demonstraram que o
estradiol 178 e progesterona regulam as concentragcbes de LH em éguas
ovariectomizadas e que as concentracbes de LH sdo menores quando da
aplicacao de progesterona isoladamente. Quando o estradiol 173 foi administrado
isoladamente as concentracbes de LH aumentaram. O experimento demonstrou
que a progesterona possui um efeito supressor e o estradiol 173 possui um efeito
positivo nas concentragdes de LH em éguas ovariectomizadas.

O estradiol possui um efeito supressor limitado na inibicdo da liberagao
do FSH em éguas ciclicas (Woodley et al., 1979; Silvia et al., 1987), entretanto, o
estradiol 173 pode controlar o desenvolvimento folicular em éguas quando
utiizado em conjunto a progestagenos, o estradiol 173 causa supressdo da
liberagdo de FSH comparado ao uso de protocolos apenas com progestagenos
(Karsch, 1984).



Revisao de Literatura 22

Um experimento foi desenvolvido por Loy et al. (1982) com a utilizagcao
de 200 mg de progesterona e 10 mg de estradiol 173 por um periodo de 6 dias
com aplicagdes diarias, 12 horas apo6s o parto. O tratamento combinado de
progesterona e estradiol resultou em um atraso quantitativo da primeria ovulagao
pos-parto, equivalente ao periodo do tratamento, provavelmente por efeito
inibitério dos niveis de FSH. Apds o término do tratamento houve um decréscimo
ainda maior dos niveis de FSH e observou-se um aumento gradual dos niveis de
LH.

3.4.4 Protocolos Hormonais

As novas estratégias de controle farmacolégico do ciclo estral, tendem
a controlar a ovulagdo, sem considerar o inicio do estro, para que a IA ocorra o
mais préoximo possivel da liberacdo do odcito. Os novos protocolos buscam que a
ovulagdo ocorra em todas as éguas em um mesmo momento ou dentro de um
periodo reduzido de tempo. Isto se torna um desafio em funcdo do estado
fisiolégico distinto durante as diferentes fases do ciclo estral, quando o tratamento
for iniciado (Wilde et al., 2002).

Yurdaydin et al. (1993) estabeleceram 3 protocolos (A, B e C) de
sincronizagéo estral em um rebanho de 30 éguas Arabes. O grupo A recebeu
duas aplicagbes de PGF,, intervaladas por 14 dias, o grupo B idem com 2.500 Ul
de hCG no quinto dia apds a segunda aplicagéo de prostaglandina e o grupo C
consistia em éguas paridas com intervalo entre si de uma semana, que
receberam PGF;, trés semanas apés o parto. O grau de sincronizagcao obtido
apos 24 a 36 horas da ultima aplicagao de PGF,, foi de 60 e 80% para os grupos
A e B, de 80% para p grupo C apds 24 a 48 horas. As taxas de prenhez obtidas
nos trés grupos foram de 66,7%, 75% e 87,0% respectivamente, permitindo aos
autores a conclusdo de que tanto a presenca de um crescimento viavel de um
foliculo dominante no momento do tratamento, quanto a identificacido do dia de
selecdo deste foliculo, sdo extremamnte importantes na obtencdo de altas
porcentagens no grau de sincronizagao e taxas de prenhez.

Administracdo de progesterona natural € extremamente efetiva na

supressdo do estro em éguas ciclicas (Loy & Swan, 1966). A P4 em veiculo
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oleoso, administrada IM uma vez ao dia, foi comprovadamente eficiente em todos
os estudos. A dose de 100 a 150 mg é necessaria para manter altos niveis de
progesterona e consequentemente suprimir o estro (Loy e Swan, 1966; Hawkins
et al., 1979). Todavia, reacdo e dor local sdo observados em tratamentos
prolongados de base oleosa. Por essa razdo, a progesterona oleosa nado é
rotineiramente usada para a supressao estral em éguas atletas. Recentemente,
uma progesterona injetavel de longa acéo foi utilizada e os estudos demonstram
que com uma unica aplicagao os niveis plasmaticos de progesterona ficam acima
de 2ng/ml durante 10 dias (McCue, 2003).

A aplicacao de esterdides exégenos pode modular a liberagao de FSH
e LH, foi descrito por Evans et al. (1982) que propuseram a aplicagao diaria de
progesterona 150mg (grupo 1), 150 mg de progesterona e 10mg de estradiol 173
(grupo 2) e 10mg de estradiol 17 (grupo 3), verificando que teve menor eficacia
em relagado ao grupo 2 e 1 na supressao do crescimento do maior foliculo. Para o
grupo progesterona, estradiol observaram menores concentragbes de LH,
alteragdes no padrdo ovariano, sugerindo que a maturagao folicular final e
ovulacdo sao bloqueados pela progesterona e as baixas concentragbes de LH
promovidas pela presenca do estradiol inibem o desenvolvimento folicular
precoce.

Implantes que contém progesterona e estradiol para a utilizagdo em
fémeas bovinas foram administrados em fémeas equinas para verificar a eficacia
da supressao da manifestagcao de estro. A dose de 200 mg de progesterona e 20
mg de benzoato de estradiol por implante, sendo que 8 implantes ndo foram
eficazes na prevencdo do desenvolvimento folicular e na supressao do estro
(McCue et al., 1997). Os mesmos autores, administrando 8, 32 ou 80 implantes
nao observaram sua eficacia, sendo que 8 implantes liberaram 1,3 a 2 mg de
progesterona/dia.

O sistema norgestomet-estradiol foi descrito inicialmente em novilhas
Wiltbank & Gongales (1975) e testado em equinos por (Almeida, 1999). Associa-
se prostaglandina a esse tratamento para redugdo do intervalo interovulatério
Holtan et al. (1977) e promover a lutedlise Spinosa et al. (1999), e aplicagdo de

hCG em fungdo do prolongado intervalo entre a manifestacdo de estro e a
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ovulacédo, reduzindo o periodo de cio e promovendo a ovulagdo em até 48 horas
(Voss et al., 1975; Woods et al., 1990; Almeida,1999),

Um protocolo para equinos que utiliza apenas uma aplicagcdo de PG
F2q, também é utilizado rotineiramente em programas de |IA e TE. Neste protocolo,
aplica-se uma dose 5 mg a 10 mg de dinoprost trometamina (Lutalyse®) entre o 6°
e 14° dia (melhores resultados s&o obtidos entre o 6° e 9° dia) pds-ovulacéo,
todavia a resposta ao tratamento depende do estagio do desenvolvimento folicular
na hora da aplicagao: se houver um foliculo de didmetro inferior a 30 mm a égua
mostrara cio dentro de 2 a 4 dias e a ovulagdo ocorrera em 8 a 10 dias; se um
foliculo pré-ovulatério estiver presente (= 35 mm), o estro ocorrera dentro das
proximas 24 horas e a ovulagédo dentro de 24 a 36 horas ou ainda a égua podera
ovular sem manifestar cio (prostaglandinas e analogos podem induzir a ovulagéo
de foliculos pré-ovulatérios) (Munro et al., 1979).

O protocolo mais efetivo usado para sincronizagdo de estro em éguas
consiste na administragdo diaria de progesterona ou analogos sintéticos,
altrenogest (0,044 mg/kg VO) ou 150mg de progesterona em veiculo oleoso por
10 dias combinado com aplicagéo diaria de estrogénio (10 mg estradiol 173) pelo
periodo do tratamento (10 dias) e uma dose (10mg IM) de prostaglandina Fy, €
aplicada no ultimo dia de tratamento, e quando da deteccdo por palpacgéo retal
el/ou ultra-sonografia de um foliculo pré-ovulatério =2 33 mm hCG (3.000 Ul) ou um
analogo do GnRH (implante de deslorelina 2,1 mg) sdo usados para indugao da

ovulagao (Pryor & Tibary, 2005).

3.4.5 Meétodos alternativos

Métodos envolvendo a ablacdo folicular como uma alternativa no
controle da atividade ovariana ja foi testado (Gastal et al., 1997; Bergfelt &
Adams, 2000b).

A aspiracdo de todos os foliculos = 10 mm de didmetro realizada em
dia aleatorio do ciclo estral, associada a duas doses de PGFy, no 4° e uma
aplicagcao de hCG no 10° dia (aspiragao DO0) foii utilizado por Bergfelt et al. (1999),
visando sincronizar uma nova onda de crescimento folicular, cujos resultados

foram satisfatorios.
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A ablacado de foliculos maiores ou iguais a 10 mm de didmetro em
diferentes estagios do ciclo estral, resultou em sincronia na emergéncia das
ondas foliculares entre éguas, sendo o intervalo entre a ablagdo e a detecgéo de
um foliculo maior ou igual a 10 mm em média de 1 a 3 dias em 90% das éguas. A
emergéncia da onda induzida pela ablagao foi caracterizada pela presenga de um
numero aumentado de foliculos maiores que 10 mm, sendo observada dentro de
3 dias apds a ablagao, os dados foram agrupados, os resultados demonstraram
que 96% (22/23) das éguas submetidas a ablagao ovularam dentro de um periodo
de 48 horas apos a administracdo de hCG (Bergfelt & Adams, 2000b).

Segundo Fraser (1981), a baixa concentragao de gonadotrofinas inibe
a funcédo reprodutiva, incluindo o desenvolvimento folicular, a ovulagcéo e a fase
luteal, seu experimento mostrou que os receptores de GnRH quando estimulados
continuamente e uma eventual reducdo no numero de receptores sao fatores que
levam a refratariedade deste hormébnio, acarretando na supressao das
gonadotrofinas endogenas. A reducéo de gonadotrofinas tem sido denominada de
down reqgulation, o que tem sido um eficiente método contraceptivo (Irvine, 1983).
Dentre as possiveis causas para a redugao nas concentracdes de LH e FSH
encontra-se a reducdo na secrecdo endogena de GnRH pelo hipotalamo,
desensibilizacio da pituitaria ao estimulo do GnRH e/ou a deplecdo de LH e FSH
pela pituitaria (Crowder et al., 1986).

A prolongada supressao das gonadotrofinas pela down regulation
seguida do elevado estimulo e constante pelo GnRH geralmente é ocasionada
pela redugdo da sensibilidade da pituitaria (Heber & Swerdloff, 1981; Nett et al.,
1981; Sandow, 1983), mais que pela estimulagdo do GnRH (Belchetz et al., 1978;
Zilberstein et al., 1983).

De um modo geral, acredita-se que as éguas sejam relativamente
refratarias ao down regulation ocasionado pelos analogos do GnRH (Fitzgerald et
al., 1993; Irvine & Alexander, 1993). Em equinos, o tratamento com analogos de
GnRH por periodo prolongado (28 dias) e altas doses (1,3mg/kg/dia) reduziu a
concentracdo de LH semelhante as outras espécies (Fitzgerald et al.,1993). O
tratamento de éguas com altas doses de analogo de GnRH (10mg/dia) resultou
em uma supressao reversiva da atividade ovariana causando uma reducédo na

duracao do ciclo estral (Palmer & Quellier, 1988)
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4 Material e Métodos

4.1 Animais Experimentais e Instalagdes

O experimento foi conduzido durante a estagao reprodutiva 2004/2005,
mais especificamente entre os meses de dezembro a fevereiro de 2005, nas
dependéncias do Haras Kawwa Master, situado no municipio de Campina Grande
do Sul, Pr, Brasil (25°1821° S e 49°03'18 O).

Foram utilizadas éguas da raga Campolina (n=46) de 3 a 10 anos de
idade com peso corporal entre 350 e 500 kg. Todas as éguas utilizadas estavam
em plena atividade reprodutiva e ndo possuiam quaisquer anornalidades
reprodutivas que pudessem ser observadas ao exame ultra-sonografico e de
palpacao retal. Os animais foram mantidos em piquetes de coast-cross (Cynodon
dactylon) com acesso livre a agua e sal mineralizado a vontade e receberam 1 Kg

de ragao comercial peletizada propria para equinos uma vez por dia.
4.2 Delineamento Experimental

4.2.1 Controle Folicular e Avaliagdo Ultra-sonografica

Cada animal foi examinado individualmente, pela técnica transretal com
o auxilio de trandutor de 6 MHz (Pie Medical® 240), fazendo-se a mensuragdo do
didmetro dos dois maiores foliculos a cada 24 horas, iniciando-se dois dias
precedentes ao inicio do tratamento (D-2) até a ovulagao (OV) poés-tratamento,
considerando-se o inicio do tratamento (DO) e o final do tratamento (D9). A ultra-
sonografia para detecgdo da ovulagdo foi realizada no periodo compreendido
entre 0 10° e 0 22° dia (D10 a D22), sendo confirmada a partir do momento em
que o foliculo ovulatério maior 230 mm nao mais foi detectado e visualizou-se o

corpo hemorragico (CH) formado (Fig.1).
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D-2 DO D9 D11 D13 D15 D17 D19 D22
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Inicio Final
do do
tratamento tratamento

Ultra-sonografia
24/24h

FIGURA 1 - Representagdo esquematica do cronograma dos exames ultra-sonograficos
realizados a cada 24h dois dias antes (D-2) do inicio do tratamento até o 22° dia (D22) em todos

os animais dos grupos I, II, lll, IV e V.

As imagens obtidas dos ovarios foram desenhadas em esquemas
bidimensionais e os dados da mensuragcdo das estruturas foram planilhados,
permitindo a identificacdo e acompanhamento das estruturas durante todo o
experimento. A designacdo dos foliculos se baseou no maior didametro
apresentado pelos mesmos, sendo denominado foliculo 1 (F1) aquele que
possuia maior didmetro e foliculo 2 (F2) o foliculo de segundo maior diametro. Os
didmetros dos dois maiores foliculos F1 e F2 foram determinados por meio da
média aritmética entre a maior disténcia obtida no antro folicular e sua transversal
em uma unica imagem congelada no monitor do aparelho de ultra-sonografia
(Ginther, 1995).

A anadlise ultra-sonografica e retrospectiva individual permitiram o
estabelecimento do padrao de desenvolvimento folicular do maior foliculo (F1) e o
segundo maior foliculo (F2) no periodo de dois dias precedentes ao inicio do
tratamento (D-2) até a ovulagdo (OV) pos-tratamento em todos os grupos

experimentais (Fig. 2 a 6; Anexo).

4.2.2 Detecgdo e cronologia das manifestagbes de Estro

A determinagdo das manifestagdes de estro ocorreu por meio da
rufiagdo individual direta e foi realizada diariamente a partir dos dois dias
anteriores ao inicio do tratamento (D-2) até dois dias apds a deteccdo da
ovulagdo (OV) em todos os grupos, utilizando-se um garanhdo da propriedade.

Objetivou-se a detecgdo do momento de ocorréncia do estro para determinar o
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numero de animais que apresentaram manifestagdes de estro no periodo anterior
ao inicio do tratamento, durante o tratamento e apds o tratamento até a ovulacéo.
A avaliagao temporal foi realizada para verificar o periodo correspondente entre o
final do tratamento a ovulacao, final do tratamento ao inicio do estro e do estro a

ovulagao.

4.3 Grupos experimentais e Tratamentos Hormonais

As éguas foram distribuidas aleatoriamente em cinco grupos
experimentais dois dias antes ao inicio do tratamento (D-2), observando-se o
padrao de tamanho folicular (Tabela 1; Anexo).

As aplicagbes hormonais foram realizadas por meio de injegdes
intramusculares (IM) profundas. O implante de silicone de liberacdo de
progesterona Crestar® foi introduzido via subcutanea (SC) no terco médio do
pescoco dos animais por meio de aplicador especifico (Aparelho Aplicador de

implante Crestar® Intervet), apds tricotomia e anti-sepsia local.

4.3.1 Grupo | (Gl n=10)

As éguas deste grupo receberam uma injecao IM de 2mL contendo
norgestomet (3 mg) + valerato de estradiol (56 mg) e via SC um implante de
silicone contendo 3mg de norgestomet (Crestar® Intervet), permanecendo
implantado por nove dias, sendo reconhecido como momento inicial do tratamento
(D0). No 9° dia (D9) o implante foi retirado e 7,5 mg de dinoprost-trometamina
(Lutalyse® Merial Satde Animal Ltda) foi administrado por via intra-muscular (IM)

profunda (Fig. 7).

4.3.2 Grupo Il (Gll n=10)

As éguas deste grupo receberam uma unica injegao IM de 2ml
contendo norgestomet (3 mg) + valerato de estradiol (5 mg), sendo reconhecido
como dia inicial do tratamento (D0). No 9° dia (D9) 7,5 mg dinoprost-trometamina

(Lutalyse®, Merial Satide Animal Ltda.), foram administrads por via IM profunda
(Fig. 8).
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4.3.3 Grupo Il (GIll n=10)

As éguas deste grupo receberam via SC um implante de silicone
contendo 3mg de norgestomet (Crestar® Intervet), permanecendo implantado por
nove dias, sendo reconhecido como dia inicial do tratamento (D0). No 9° dia (D9)
o implante foi retirado e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (Lutalyse®, Merial

Saude Animal Ltda.) foram administrados por via IM profunda (Fig. 9).

4.3.4 Grupo IV (GIV n=8)

As éguas deste grupo receberam uma injecéo via IM de 2ml contendo
norgestomet (3 mg) + valerato de estradiol (5 mg) e via SC um implante de
silicone contendo 3mg de norgestomet (Crestar®) e uma injegdo via IM de HCG
(2.500 Ul) no DO. O implante foi retirado no D9 e 7,5 mg de dinoprost-trometamina
(Lutalyse® - Merial Satude Animal Ltda.) foram administrados por via IM profunda

em dose unica (Fig. 10).

4.3.5 Grupo V (GV n=8)

As éguas deste grupo receberam inje¢cdo unica via IM de hCG (2.500
Ul) no DO e nove dias apos (D9) uma injecdo via IM profunda de dinoprost-
trometamina (Lutalyse® - Merial Saude Animal Ltda.) (Fig. 11).

Em relacao aos protocolos de sincronizacao dos estros, o dia inicial do
tratamento foi denominado DO (dia zero) e o ultimo dia de tratamento para todos
os grupos D9 (dia nove). O periodo comprendido entre inicio e fim dos

tratamentos hormonais recebeu uma escala crescente de valores em dias.
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DO IMPLANTE D9
| |
| |
ﬂ 9 dias @
Colocacgao RI
do Implante PGF,,
+ (NT + VE)

FIGURA 7 — Representagdo esquematica do protocolo | de sincronizagéo de estro e ovulagdo em
éguas do Grupo | (n=10), com emprego de implante de silicone contendo 3mg de norgestomet
(NT) por 9 dias, e administragdo de 3 mg de norgestomet (NT) + 5 mg de valerato de estradiol
(VE) no momento da colocagdo do implante; e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (PGF,,) na

retirada do implante (RI).

| |
| |
ﬂ 9 dias @
(VE + NT) PGF.,

FIGURA 8 — Representacdo esquematica do protocolo Il de sincronizagéo de estro e ovulagdo em
éguas do Grupo Il (n=9), com administracao de 3 mg de norgestomet (NT) + 5 mg de valerato de
estradiol (VE) no dia zero (D0); e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (PGF,,) ao final do tratamento

(D9).
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no IMPLANTE D9
| |
| |
ﬁ 9 dias ﬁ
Colocacgéo RI
do Implante PGF,,

FIGURA 9 — Representagdo esquematica do protocolo Il de sincronizagédo de estro e ovulagdo em
éguas do Grupo lll (n=9), com emprego de implante de silicone contendo 3mg de norgestomet

(NT) por 9 dias; e 7,5 mg de dinoprost-trometamina (PGF,,) na retirada do implante (RI).

DO IMPLANTE D9
| |
i |
ﬂ 9 dias ﬂ
Colocacao RI
do Implante PGF,,
+ (NT + VE)
+hCG

FIGURA 10 — Representacao esquematica do protocolo IV de sincronizagao de estro e ovulagéo
em éguas do Grupo IV (n=5), com emprego de implante de silicone contendo 3mg de norgestomet
(NT) por 9 dias, e administragdo de 3 mg de norgestomet (NT) + 5 mg de valerato de estradiol
(VE), e 2.500 Ul de hCG no momento da colocagdo do implante; e 7,5 mg de dinoprost-

trometamina (PGF,,) na retirada do implante (RI).
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FIGURA 11 — Representacdo esquematica do protocolo V de sincronizacdo de estro e ovulagéo
em éguas do Grupo V (n=7), com administracéo de 2.500 Ul de hCG no dia zero (D0); e 7,5 mg

de dinoprost-trometamina (PGF,,) ao final do tratamento (D9).

4.4 Analise Estatistica

Os dados coletados, seguindo a metodologia previamente descrita
foram analisados segundo intervalos D9 a OV, D9 ao estro e estro a OV, estro a
ovulacdo e D-2 a DO; D1 a D9; D10 a 22 para frequéncia de ovulacdo e
manifestacdo de estro e demais parametros (didmetro do maior foliculo;
freqléncia de sincronizagao de estro e didmetro = 30 mm de F1). A frequéncia de
manifestacdo de estro e freqUéncia de ovulacdo foi submetida a analise de
variancia de dois fatores (ANOVA). As médias dos tratamentos foram
comparadas, nivel de significancia de 5% (p>0,05), segundo a analise de
variancia ndo parameétrica de Kruskal — Wallis dentro de um mesmo grupo de

animais e pelo teste de comparacédo multipla de Dunn entre diferentes grupos.
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5 Resultados

5.1 Deteccdo e cronologia das manifestacbes de Estro e Frequéncia de
Ovulacéao

Para a manifestacao de estro foram considerados os periodos: anterior
ao inicio do tratamento (D-2 a DO), durante o tratamento (D1 a D9) e apds o
tratamento (D10 a D22). Ndo houve diferenca estatistica (P>0,05) entre os
grupos, sendo que nos grupos | 70%, Il e 1l 80% e nos grupos IV 62,5% e V com
50% dos animais que manifestaram estro apos o tratamento. Houve diferenca
estatistica entre os periodos. (Tabela 2)

Para a variavel frequéncia de ovulacdo foram considerados os
periodos: anterior ao inicio do tratamento (D-2 a DO0), durante o tratamento (D1 a
D9) e apds o tratamento (D10 a D22), sendo que nos grupos |, 80%; Il, 70%; I,
90%; IV, 62,5% e V, 50% dos animais ovularam no periodo D10 a D22, nao se
constatando diferenga estatistica entre os grupos, mas sim entre os periodos.
(Tabela 3)

Vale ressaltar que no grupo | a égua n°® 3 j4 se encontrava em cio
durante o tratamento e ovulou no D2, o animal n° 4 iniciou o cio no DO e ovulou no
D7 e a égua n° 5 iniciou manifestacdo de cio durante o tratamento e ndo mais
demonstrou cio apenas no D11, a égua 10 ovulou no D17 sem observagéao da
manifestacdo do estro. No grupo Il as éguas 18 e 19 ja apresentavam
manifestacdo de cio ao inicio do tratamento hormonal (DO) e ovularam no D5 e
D2, respectivamente. Os animais 12 e 16 iniciram cio no D5 e ovularam no D9, o
animal n° 20 iniciou o cio no D5 permanecendo até o D12. No grupo Ill duas
ovulacdes com manifestagao de cio ocorreram durante o tratamento e os animais
24, 25 e 27 iniciaram estro durante o tratamento permanecendo em cio apds o
D9. No grupo IV as éguas 36 e 38 ja estavam no cio ao inicio do tratamento e
ovularam no DO e a égua 37 manifestou cio no DO e ovulou em D2 permanecendo
em cio por mais 48 horas pos-ovulagado, destaca-se que neste grupo o protocolo
utilizado incluia a administracdgo de hCG no DO. No grupo V, 4 animais
manifestaram cio e 5 éguas ovularam durante o tratamento, ressalta-se que este

protocolo ndo incluia utilizagdo de norgestomet e valerato de estradiol.
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Os animais n° 12 e13 pertencentes ao grupo Il e no grupo Ill a égua 26

demonstraram duplas ovulagdes no periodo de D10 a D22.

TABELA 2 - Frequéncia de manifestagdo de estro observada antes do inicio do
tratamento (D-2 a DO) durante o tratamento (D1 a D9) e pds-tratamento (D10 a
D22) em éguas da ragca Campolina entre os diferentes grupos experimentais (Gl a
GV).

Freqiiéncia de Manifestagao de Estro (%)

Periodo Gl Gl Glil GIV GV
D-2 a DO 30* (3/10)* 20 (2/10* 10 (1/10)* 37,5 (3/8) 12,5 (1/8)*
D1aD9 40 (4/10)° 50 (5/10)° 50 (5/10)® 37,5 (3/8)° 37,5 (3/8)°
D10 a D22 70 (7/10)° 80 (8/10)° 80 (8/10)° 62,5 (5/8)° 50 (4/8)°

* (n° de éguas em estro / n° de éguas do grupo)

Letras mailsculas diferentes na mesma coluna (A;B;C) indicam diferenca estatistica (P<0,05)
Nao ha diferenga diferenga estatistica entre os grupos (p>0,05) nas linhas

(D-2) pré-tratamento

(DO) Dia inicial do tratamento

(D9) Dia final do tratamento

TABELA 3 — Freqléncia de ovulagédo do pré-tratamento (D-2) até o dia 22 (D22)

em éguas da raca Campolina entre os diferentes grupos experimentais (Gl a GV).

Freqiiéncia de Ovulagao (%)

Periodo Gl Gl Gl GIV GV
D-2 a DO 20* (2/10)* 20 (2/10* 10 (1110 25 (2/8)* 12,5 (1/8)*
D1 a D9 20 (2110)® 40 (4/10® 30 (3/10)® 12,5 (1/8)° 50 (4/8)°
D10 a D22 80 (8/10)° 70 (7/10)°” (9/1%(;0*** 62,5 (5/8)° 50 (4/8)°

* (n° de éguas ovuladas / n° de éguas do grupo)

Letras maiusculas diferentes na mesma coluna (A;B;C) indicam diferenca estatistica (P<0,05)
N&o ha diferenga diferenca estatistica entre os grupos (p>0,05) nas linhas

** (2 animais manisfetaram ovulacéo dupla)

*** (1animal manifestou ovulagao dupla)

(D-2) pré-tratamento

(DO) Dia inicial do tratamento

(D9) Dia final do tratamento
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A Tabela 4 demonstra o intervalo médio do ultimo dia de tratamento
(D9) a detecgao da ovulagédo, D9 ao estro e estro a detec¢do da ovulagédo, nao
sendo observada diferenga entre os grupos, entretanto no GV observa-se menor

intervalo entre a manifetacido de estro e ovulacio.

TABELA 4 - Média (+ EPM) dos intervalos entre o ultimo dia do tratamento (D9),
estro e ovulagdo em éguas da raga Campolina entre os grupos experimentais (Gl
a GV).

Intervalo (dias)

Periodo
Gl Gll Glll GIV GV
D9 a OV 8,9+1,77 11,742,66  10,742,39  11,4+1,91 9,0+1,87
(n=8) (n=9) (n=9) (n=5) (n=5)
D9 ao estro 6,7+2,07 7,3+1,04 4,8+0,86 6,0+0,32 5,3+1,20
(n=7) (n=7) (n=5) (n=5) (n=3)
Estro a OV 4,6+0,53 5,3+1,63 5,2+0,84 5,4+0,51 3,6+0,68
(n=7) (n=7) (n=5) (n=5) (n=3)

EPM= Erro padrao da Média P> 0,05 entre os grupos
(DO) Dia inicial do tratamento

(D9) Dia final do tratamento

QV = ovulagéo

5.2 Sincronizagao de Estro

Para a frequéncia de sincronizacdo de estro no D12 a analise
estatistica revelou haver diferenga somente entre os grupos lll e IV, com 83,3% e
0%, respectivamente. No D13 houve diferenga entre os grupos Il e Ill (14,3 e
100%). No D15 houve diferenga entre os grupos | e IV com 28,6 e 100%,
respectivamente. No D16, D17 e D18 os resultados mostraram diferenca entre os
grupos de 14,3% e 100%, respectivamente. Para o grau de sincronizagao de estro
no D16, D17 e D18 a analise estatistica revelou haver diferenga somente entre os
grupos | e IV, com 14,3 e 100%, respectivamente. No D20 houve diferenga entre
os grupos Il e V. com 71,4 e 0%, respectivamente. Nos demais grupos nos outros
dias nao houve diferenca.

Os resultados para a sincronizagao do estro estdo apresentados na

Tabela 5.
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TABELA 5 - Frequéncia de sincronizagao de estro observados em éguas da raga

Campolina no periodo entre D10 e D22 nos grupos experimentais (Gl a GV).

Dia pés-inicio Freqiiéncia de éguas em estro (%)

do tratamento Gl Gll Gl GIV GV
D10 28,6* (27 28,6 (2/7)° 60 (3/6)° 0 (0/5) 33,3 (1/3)°
D11 57,1 (4/7) 14,3 (1/7)* 66,7 (4/6) 0 (0/5) 33,3 (1/3)°
D12 57,1 (4/7)® 28,6 (2/7® 83,3 (5/6)° 0 (0/5)° 33,3 (1/3)*®°
D13 57,1 417 14,3 (1/7)° 100 (6/6)" 20 (1/5)® 33,3 (1/3)™®
D14 42,9 (3/7)° 57,1 (417 66,7 (4/6)° 80 (4/5)° 33,3 (1/3)°
D15 28,6 (2/7)° 71,4 (5/7)® 66,7 (4/6)® 100 (5/5)° 66,7 (2/3)*°
D16 14,3 (1/7) 71,4 (5/7)® 83,3 (5/6)® 100 (5/5)° 66,7 (2/3)*°
D17 14,3 (1/7)° 71,4 (5/7)® 83,3 (5/6)® 100 (5/5)° 66,7 (2/3)™®
D18 14,3 (1/7) 85,7 (6/7)™ 66,7 (4/6)® 100 (5/5)° 66,7 (2/3)*°
D19 14,3 (1/7)° 71,4 (57 33,3 (2/6)° 60 (3/5)° 66,7 (2/3)°
D20 14,3 (1/7° 71,4 (5/7)° 16,7 (1/6)*° 40 (2/5)*° 0 (0/3)°
D21 0 (0/7) 57,1 (4/7) 0 (0/6) 0 (0/5) 0 (0/3)°
D22 14,3 (1/7)° 28,6 (2/7)° 0 (0/6)° 0 (0/5)° 0 (0/3)°

* (% de éguas em estro no dia / n° de éguas em estro no periodo)
Médias seguidas de mesma letra, nas linhas, ndo diferem entre si (P> 0,05)
(D9) Dia final do tratamento

5.3 Parametros Foliculares Pontuais

A analise estatistica demonstrou que Gl e GIV houve diferenca
significativa para a frequéncia de animais que apresentaram o diametro do maior
foliculo no D17, com 20% e 62,5% respectivamente. Nos demais grupos nao
houve diferengca no D17. Nos demais dias ndo houve diferenga significativa entre
os grupos estudados para essa variavel.

Na Tabela 6 observa-se o percentual de animais com o maior foliculo
ovariano apresentando didmetro maior ou igual a 30 milimetros entre o dia 10 a
22, nao havendo diferenca entre grupos, exceto para o grupo IV, no qual foi
observado 62,5% das éguas com foliculos = 30 mm de diametro (D17) em relacéo

ao grupo | com apenas 20% (p<0,05).
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TABELA 6 - FreqUéncia de animais com foliculo = 30 mm em éguas da raga

Campolina no periodo de D10 a D22 entre os diferentes grupos experimentais (Gl

a GV).

Dia pés-inicio
do tratamento

Freqiiéncia de éguas com foliculo 2 30mm

Gl Gll Glil GIV GV
D10 40* (4/10) 0 (0/10) 0 (3/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
D11 30 (3/10) 0 (0/10) 0 (3/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
D12 0 (3/10) 10 (1/10) 20 (2/10) 0 (0/8) 0 (0/8)
D13 20 (2/10) 20 (2/10) 0 (5/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
D14 20 (2/10) 10 (1/10) 0 (3/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
D15 0 (2/10) 40 (4/10) 0 (6/10) 37,5 (3/8) 25 (2/8)
D16 (3/10) 40 (4/10) 60 (6/10) 50 (4/8) 37,5 (3/8)
D17 0 (2/10) 40 (4/10)™ 40 (4/10)™ 62,5 (5/8)° 37,5 (3/8)™
D18 (2/10) 10 (1/10) 10 (1/10) 25 (2/8) 0 (0/8)
D19 0 (1/10) 30 (3/10) 10 (1/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
D20 10 (1/10) 30 (3/10) 10 (1/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
D21 0 (0/10) 20 (2/10) 10 (1/10) 0 (0/8) 0 (0/8)
D22 0 (0/10) 0 (0/10) 10 (1/10) 0 (0/8) 0 (0/8)

* (éguas com maior foliculo = 30 mm no dia / n° de éguas com maior foliculo = 30 mm no periodo)
Médias seguidas de diferentes letras, nas linhas, diferem entre si (p<0,05)

(D9) Dia final do tratamento

A analise estatistica da média obtida a partir da mensuracdo do maior

foliculo ovariano (F1) em DO, D9, dia da OV e entre os periodos DO a D9, D9 a

ovulagado (OV) ndo demonstrou diferenca entre os grupos estudados. Entretanto,

observa-se pequeno aumento no didametro do F1 no periodo de tratamento nos

grupos | e V e diminuigdo nos grupos I,
ovulagdo ndo demonstrou diferenca entre o0s grupos.

apresentados na Tabela 7.

Il e IV. O didmetro médio de F1 a

Os dados estao
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TABELA 7 — Diametro médio (+ EPM) do maior foliculo ovariano em éguas da

raca Campolina durante e apds o tratamento até a detecgcao da ovulagdo nos

grupos experimentais (Gl a GV).

Didametro médio do maior foliculo (F1)

Periodo
Gl Gll Gl GIV GV

(n=10) (n=10) (n=10) (n=8) (n=8)
DO 25,7#2,92  26,6%4,00 28,9+4,10 22,9+3,75  21,8+3,88
D9 29,5¢#3,90  22,7+377  255+3,22 15+1,14 23,8+7,61
D0 a D9 27,2#3,57  26,4+275 289+431  186+3,59  24,8+2,80
D9 a OV 33,4246  30,9+1,28  30,3£3,06 28,1+1,44  36,7£9,25
ov 36,63+1,08 38,67+1,32 38,56+1,92 36,60+1,96 40,80+2,08

EPM= Erro padrdo da Média P > 0,05 entre os grupos

(DO0) Dia inicial do tratamento
(D9) Dia final do tratamento
OV = ovulagéo
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6 Discussao

O desenvolvimento de um protocolo consistente envolvendo a
utilizacdo de progestagenos, estrégenos e PGF,,, utilizando-se ou ndo hCG ou
GnRH, tem sido estudado para o controle do ciclo estral de fémeas equinas em
nivel de produgao comercial (Meyers, 1997) e para éguas atletas com a finalidade
de supresséao do estro e adiamento da ovulagao (Pryor & Tibary, 2005).

Em relagdo a frequéncia de manifestacdo de estro e ovulagdo os
resultados mostram que nenhum protocolo foi efetivo na supressao dessas
variaveis durante o tratamento (D1 a D9), pois 40%, 50%, 50%, 37,5% e 37,5%
dos animais manifestaram estro e 20%, 40%, 30%, 12,5% e 50% ovularam
durante o tratamento nos grupos LILIILIV e V, respectivamente. Os sinais tipicos
atribuidos a fase estral no momento da rufiagdo segundo Ginther (1992), foram os
mesmos observados nos animais do experimento.

Esses dados diferem dos relatados por Almeida (1999) que obteve
87,5% de supressédo de estro em éguas ciclicas com implante de norgestomet,
mas sdo compativeis com Bristol (1981) que utilizou implante contendo 6mg de
norgestomet e observou a incapacidade no controle do ciclo estral, assim como
Wiepz et al. (1988) que ndo observaram nenhum efeito supressor da atividade
folicular e sobre o comportamento de estro em éguas no final de periodos
transicionais, utilizando implante de 3 mg de norgestomet.

Corroborando aos resultados insatisfatorios do controle do ciclo estral
com norgestomet obtidos por Wiepz et al. (1988), observou-se que nao houve
supressdo da atividade folicular quando da utilizagdo de norgestomet e valerato
de estradiol (Gl, I, lll, IV) nas éguas que possuiam foliculos = 22 mm ao inicio do
tratamento (D0), demonstrado pelo crescimento folicular continuo e pelas
ovulagdes que ocorreram durante os diferentes tratamentos. O Unico grupo que
apresentou uma reducdo drastica no didametro de F1 durante o tratamento foi o
grupo IV de 22,9+3,75 (DO) para 151,14 (D9), similares aos obtidos por Costa et
al. (2003) que observou 94,12% de supresséo do crescimento folicular com o uso
de norgestomet e valerato de estradiol (Crestar®). Esses dados inferem que este
implante contendo norgestomet associado a injecdo de valerato de estradiol

possui uma limitada capacidade de supressao da liberacdo de FSH e uma baixa
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ou nula supressao da liberacdo de LH, ou seja, o protocolo mostrou-se mais
efetivo apenas antes do desvio folicular.

Os resultados variaveis para controle do ciclo estral com o uso de
progestagenos sintéticos como o nogestomet sao atribuidos a falha de afinidade
aos receptores de progesterona na espécie equina (Wiepz et al., 1988), nao
absorgao adequada pela baixa quantidade de progestageno no implante e a lenta
liberagdo do mesmo (McCue et al., 1997).

Os animais n° 15 do grupo I, 25 do grupo lll, 31,34 e 35 do grupo IV e
42 do grupo V nado manifestaram cio e ndo ovularam em nenhum momento do
experimento. Tal ocorréncia infere-se pela menor condicdo corporal e idade
avancada dos respectivos animais, onde provavelmente houve inibicdo da
atividade reprodutiva e desequilibrio hormonal no periodo, como relatado por
outros autores (Fitzgerald & McManus, 2000; Gentry et al., 2002).

Segundo Squires et al. (1985) e Bergfelt et al. (1999), protocolos de 9 a
10 dias de progestagenos, e a aplicacdo de PGF;, no ultimo dia de tratamento, os
animais demostram cio em torno de 4 dias e ovulagao 9 a 10 dias apos a PG. No
presente trabalho o intervalo entre o ultimo dia de tratamento e a ovulagdo nao
houve diferenga entre os grupos, sendo que no grupo V, o qual ndo recebeu
norgestomet a média foi de 9,0+1,87 dias e no grupo |, o tratamento com
norgestomet e valerato de estradiol foi de 8,9+1,77 dias, resultado compativel
com o relatado pelos autores citados, vale ressaltar que os demais grupos
apresentaram meédias superiores ao grupo | e V. O intervalo entre a aplicagédo da
PGF,, e a manifestacido de estro se mostrou superior aos 4 dias em todos os
grupos, sendo incompativeis aos reportados por outros autores (Loy et al., 1981;
Silvia et al., 1987; Gusmao, 1987; Bergfelt et al., 1999; Almeida, 1999), sugerindo
que o luteolitico n&do foi efetivo para todos os animais dos diferentes grupos
experimentais. Os intervalos D9 a Ovulagdo e D9 ao estro que se mostraram
superiores aos estudos anteriores podem ser atribuidos a ovulagcbes que
ocorreram no final do periodo de tratamento e o CL formado apresenta-se
refratario ao agente luteolitico (Loy et al., 1981; Bergfelt, 2000a).

A frequéncia de ovulacao entre D10 e D22 foi relativamente alta para
todos os grupos sem diferenca estatistica entre os mesmos, os animais n° 7(Gl),

21 (Glll), 45 (GV) ovularam nesse periodo sem a observacao da manifestagao de



Discussao 41

cio, entretanto sinais atipicos de estro podem ser observados em um numero
significativo de éguas (Ginther, 1992). Ainda, segundo Asa (1983), 5 a 12% das
éguas podem n&o apresentar receptividade ao macho durante o ciclo estral
normal (com manifestagdo de cio) por 1 ou 2 dias, fatores como estresse podem
desencadear o cio silencioso temporario.

Em relacdo a ndo manifestacdo de cio com ovulagdo, Munro et al.
(1979), relataram que até 26% das éguas podem nao manifestar cio apds a
inducdo da lutedlise por aplicagao de PGF,,.

O presente estudo demonstrou uma frequéncia alta de animais com
foliculo de didmetro = 30 mm no D17 apéds o inicio do tratamento (DO) apenas
para o grupo IV (62,5%), similar ao observado por Taylor, (1982) e Loy et al.
(1981) com o uso de progesterona e estradiol 173, diferente ao grupo | que
mostrou 20%. O resultado observado mostra que um agente indutor de ovulagao
poderia ser usado, no grupo IV, nesse momento com possivel ovulagdo dentro de
72 horas apoés sua aplicagao.

No presente estudo a frequéncia de sincronizacao de estro foi avaliada
no periodo de D10 a D22 com base em estudos anteriores que demonstraram o
uso efetivo de protocolos de progestdgenos ou progesterona combinado a
valerato de estradiol. Esses estudos inferiram que independentemente da fase do
ciclo ao inicio do tratamento, a sincronizagdo de estro ocorreu no 5° dia e a
ovulagédo no 9° ou 10° dia apds o término do tratamento (Loy et al., 1981; Almeida,
1999). Os resultados observados nesse experimento revelaram alta variagado na
freqUéncia de sincronizagédo de estro nos diferentes grupos experimentais, sendo
que a melhor sincronizagao de cio para os diferentes grupos, ocorreu 8 (D17) e 9
(D18) dias ap6s otérmino do tratamento. Para o Gl apenas 14,3%, grupo Il 71,4%
e 85,7%, o grupo lll 83,7 e 66,7%%, o grupo IV 100% e o grupo V 66,7% dos
animais estavam em cio em D17 e D18. Esses dados hipotetizam que a aplicacéo
de protocolos que utilizam norgestomet (implante), valerato de estradiol ndo séo
eficazes em impedir o desenvolvimento folicular durante o tratamento, ja que o
esperado era que qualquer foliculo (independente do tamanho) sofresse atresia
ou tivesse seu diametro reduzido e com a retirada desse implante e aplicacédo de

PGF,, ocorresse uma nova onda folicular, sincronizando o estro.
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Apesar do alto grau de sincronizagao de estro para os grupos Il, lll e
IV, apenas o grupo IV apresentou 100% no D15, D16, D17 e D18.

Em relagdo ao didmetro do maior foliculo (F1) = 30 mm, observou-se
62,5% dos animais para o grupo IV no mesmo momento da sincronizagdo de
estro (D17), inferindo que este grupo apresentou sincronizagdo de estro e do
desenvolvimento folicular com a possibilidade de utilizar-se indutor de ovulagéo
com expectativa de ovulatoria sincronizada, similar ao observado por Almeida
(1999).

Como ja descrito em estudos anteriores o0s protocolos com
progestagenos apresentam resposta variavel, sendo similar ao observado nos
diferentes grupos experimentais desse experimento. Com base nessas
observagbes nao é dificil imaginar que para um numero maior de animais por
grupo, os resultados poderiam apresentar melhores indices de sincronizagao e os

resultados seriam mais proximos aos de uma populagéo.
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7 Conclusao

1. Os protocolos hormonais utilizados n&o suprimiram o estro durante o
tratamento em éguas da raga Campolina.

2. O implante de norgestomet e a aplicagdo de valerato de estradiol ndo foram
efetivos em suprimir a atividade folicular durante o tratamento em éguas com
foliculos = 22 mm.

3. O protocolo hormonal com a combinagao de norgestomet, valerato de estradiol

e hCG aplicado no dia inicial do tratamento, mostrou-se mais eficiente na

sincronizagao de estro em éguas Campolina.
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TABELA 1 — Distribuicdo das éguas (%) dos cinco grupos experimentais (Gl a
G5) em fungéo do padrao de didmetro folicular ao inicio do tratamento (DO).

Percentual de éguas em cada grupo

Diametro Folicular

Mm Gl Gli Glil GIlvV GV
(n=10) (n=10) (n=10) (n=8) (n=8)
10-20 50 (5/10) 60 (6/10) 50 (5/10) 25 (2/8) 75 (6/8)
21-30 20 (2/10) 20 (2/10) 10 (1/10) 0 (0/8) 12,5 (1/8)
>31 30 (3/10) 20 (2/10) 40 (4/10) 37,5 (3/8) 12,5 (1/8)

* (n° de éguas na faixa de diametro folicular / total de églias do grupo)
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Figura 2: Padrao do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e F2 (segundo

maior foliculo) de D-2 a OV da égua 8 no grupo experimental Gl.
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Figura 3: Padrao do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e F2 (segundo

maior foliculo) de D-2 a OV da égua 14 no grupo experimental GlI.
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maior foliculo) de D-2 a da égua 27 no grupo experimental GllI.
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Figura 5: Padrdao do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e F2 (segundo

maior foliculo) de D-2 a OV da égua 35 no grupo experimental GIV.
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Figura 6: Padrao do desenvolvimento folicular do F1 (foliculo dominante) e F2 (segundo

maior foliculo) de D-2 a OV da égua 42 no grupo experimental GV.
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