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Visao Pratica. Botucatu, 2025. 20p. Trabalho de conclusao de Residéncia
em Medicina Veterinaria (area de reprodugdo animal e obstetricia
veterinaria) — Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia, Campus de

Botucatu, Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”.

RESUMO

O objetivo deste estudo foi revisar o manejo reprodutivo canino, que exige
uma abordagem especializada do médico veterinario, a fim de garantir o
sucesso do acasalamento. A abordagem exige a sele¢do rigorosa dos
reprodutores baseado no gendtipo, visando a otimizagéo da fertilidade e a
prevencao de falhas reprodutivas. A eficiéncia do manejo depende do
monitoramento do ciclo estral, sendo a citologia vaginal e a dosagem
seriada de progesterona sérica as ferramentas essenciais para definir o
timing ideal da cobertura ou a inseminagédo artificial. O controle sanitario
dos reprodutores deve ser rigoroso e o diagnostico de aptidao reprodutiva
sdo cruciais para obtencdo de filhotes saudaveis. Durante a gestagéao, o
acompanhamento pré-natal foca a redugao de riscos e deve ser executado
por exames de imagem. O controle nutricional € vital para prevenir a atonia
uterina e a hipocalcemia da lactagdo. Conclui-se que a integracao do
conhecimento técnico-cientifico e 0 manejo pratico do criador sao fatores

determinantes para o sucesso da cinocultura.

Palavras-chave: ciclo estral; inseminacédo artificial; ultrassonografia;

progesterona.
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ABSTRACT

The objective of this work was to review canine reproductive management,
which requires a specialized approach, and the success of the program is
determined by the strategic role of the veterinarian in the rigorous selection
of breeding animals, the optimization of fertility, and the prevention of
reproductive failures. The efficiency of management depends on the precise
monitoring of the estrous cycle, with serial progesterone dosage being the
essential tool for defining the ideal timing of breeding and the application of
biotechnologies. The control of infectious diseases and the diagnosis of
reproductive fithess are crucial for biosecurity. During gestation, prenatal
care focuses on risk reduction, mainly through imaging exams. Nutritional
control is vital to prevent uterine atony, and hormonal evaluation indicates
the imminence of parturition, allowing for the planning of possible
interventions, if necessary. However, it is concluded that the integration of
technical-scientific knowledge with the practical management of the breeder

is the determining factor for the success of canine breeding.

Keywords: estrous cycle; artificial insemination; ultrasonography;

progesterone.
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1 INTRODUGAO

A cinocultura responsavel define a reprodugcdo canina como um
processo complexo que exige a selegdo criteriosa de reprodutores,
priorizando o padrao racial, a fertilidade e o registro formal em entidades
como Confederagcdao Brasileira de Cinofilia (CBKC) e Federagao
Internacional de Cinofilia (FCI) (CBKC, 2013). O sucesso da reprodugao e
0 bem-estar animal dependem do manejo sanitario rigoroso, que inclui
check-ups periodicos, testes genéticos e controle de doengas que afetam
o trato reprodutivo (SILVA, 2025).

Com o avancgo do crescimento da reproducao canina, a inseminagao
artificial com sémen fresco, refrigerado ou congelado pode ser uma
alternativa para substituir o acasalamento natural, para garantir que menos
progenitores gerem mais descendentes. Quando bem impregada, a
inseminacdo artificial, associada ao manejo reprodutivo correto pode
resolver problemas de infertilidade e promover avangos significativos no
melhoramento genético da racga (SILVA, 2025).

Nesse contexto, 0 médico veterinario especializado tem um papel
estratégico, podendo diagnosticar a aptidao reprodutiva de machos e
fémeas, monitorar o ciclo estral para definir o momento ideal da cobertura
ou da inseminacgao artificial, além de conduzir o diagndstico precoce de
gestacdo e o acompanhamento pré-natal (SILVA, 2025; CONCANNON,
2017).

A integracédo do conhecimento técnico-cientifico do veterinario com
0 manejo pratico do criador sao fatores determinantes para a boa pratica
da reprodugao canina. Por sua relevancia, este estudo obijetifica revisar e

descrever as informacgdes fundamentais e recentes sobre o tema.

2 REVISAO DE LITERATURA
A base conceitual a seguir tem como finalidade estabelecer, de
forma técnico-cientifica e atualizada sobre o manejo reprodutivo em caes,

essencial para a otimizacao da fertilidade e a promog¢ao da saude em canis.



A discussao sera estruturada progressivamente, abordando os fatores que

antecedem, integram e sucedem o ato reprodutivo propriamente dito Figura

1),
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Figura 1 — Resumo grafico da revisgo.

2.1 Selegao de caes reprodutores

O cao é uma espécie multirracial, com caracteristicas distintas.
Dessa forma, é imprescindivel que o criador se informe sobre os padroes
raciais desejaveis para cada raga. Para tanto, é necessario que essas
informagdes sejam obtidas em instituicdes reconhecidas no pais e/ou
internacionalmente, como a CBKC e a FCI (SILVA, 2025).

Para a avaliagdo e determinacdo dos padrdes raciais sao
considerados estrutura 6ssea, tamanho do animal, conformacao, insercao
e tamanho de orelhas, focinho e cauda, coloragao dos olhos, dentigao e
pelagem, coloragdo ou marcagoes (SILVA, 2025).

Além da avaliagcao do estado geral dos cées e da saude reprodutiva,
€ importante a realizagdo de testes para deteccdo de doencas

infectocontagiosas ou de carater hereditario com o objetivo de tratar ou



retirar os animais da reproduc¢do. Animais introduzidos no canil devem
passar por um periodo de quarentena rigorosa até a comprovacédo de
auséncia de doengas. As principais doengas infectocontagiosas
associadas a reproducdo sao: brucelose, toxoplasmose, leptospirose,
neosporose e herpesvirose canina (VERSTEGEN et al., 2008; PRETZER,
2008). Dentre estas, a brucelose é a mais importante considerando a
fertilidade, embora nado seja a mais detectada em canis comerciais
(TAVARES, 2015).

A brucelose canina pode ser causada por diferentes espécies do
género Brucella, especialmente Brucella canis, uma bactéria capaz de
penetrar em qualquer mucosa. Os machos podem transmitir a brucelose
principalmente pelo sémen, incluindo amostras congeladas -196°C, nas
quais a bactéria permanece em estado latente, porém viva. Apos a
descongelagéo, a Brucella retoma sua atividade metabdlica. J& a fémea
pode transmiti-la aos fetos principalmente pela via transplacentaria e pelo
leite. Embora o tratamento possa reduzir a carga bacteriana e os sinais
clinicos, ele ndo promove a eliminagdo completa do agente, sendo
frequentes casos de recidiva. Dessa forma, recomenda-se o isolamento
imediato dos animais infectados, bem como a castracdo como medida
auxiliar no controle da disseminacdo da doenca. A eutanasia pode ser
considerada em determinadas situagdes, especialmente devido ao risco de
persisténcia da infeccao apds o tratamento. Além disso, deve-se evitar
rigorosamente o contato direto entre animais infectados e sadios.
Considerando o carater zoonético da brucelose, a adocdo de medidas
rigorosas de biosseguranca é essencial para prevenir a transmissao aos
seres humanos. (COSFORD, 2018).

Além da brucelose, a neosporose € uma doenca causada por um
protozoario similar a Toxoplasma gondii. A forma mais comum e agravante
de transmisséo € vertical pela via transplacentaria; f€meas que geram prole
infectada podem, nas gestacbes subsequentes, repetir a infeccdo. A

efetividade dos tratamentos ainda ndo estd bem estabelecida, sendo a



mortalidade dos animais é elevada. Caso sobrevivam, as cadelas nao
devem ser reproduzidas, e € aconselhavel a realizagdo da
ovariohisterectomia (PRETZER, 2008).

A leptospirose € uma doenca que afeta os caes e deve ser
controlada nos canis. Relatos indicam que incidéncia de ~35% de detecgao
sérica de anticorpos contra varios sorovares das doencas em canis
comerciais (TAVARES, 2015). Além de consequéncias para saude dos
reprodutores, pode provocar abortamentos e nascimento de natimortos
(VERSTEGEN et al., 2008).

O herpesvirus canino (CHV-1) é transmitido por contato oronasal e
pelo coito. Os neonatos sao altamente vulneraveis, contraindo o virus por
contato direto ou indireto com secrecdes, incluindo a transmissao
transplacentaria. A contaminagao da fémea no segundo ou terceiro tergo
da gestacdo pode resultar em abortamento ou nascimento prematuro, a
partir do 40° dia. Caes adultos frequentemente apresentam laténcia viral,
mas o estresse pode reativar o virus. Devido a termossensibilidade do
CHV-1, a manutencao da temperatura adequada dos filhotes é crucial para
a sobrevivéncia (SILVA et al., 2025), ja que o virus tem maior viabilidade
em temperatura ambiente baixa (VERSTEGEN et al., 2008).

Dessa forma, a selegcdo de caes reprodutores deve integrar nao
apenas critérios morfolégicos e genéticos, mas também rigorosa avaliagao
sanitaria, uma vez que enfermidades infectocontagiosas representam
importante causa de subfertilidade, perdas gestacionais e disseminagao de

agentes zoonoticos em sistemas de criagao.

2.1.1 Machos reprodutores

A avaliacdo de machos reprodutores € etapa fundamental nos
programas de reprodug¢ao canina, uma vez que alteragdes androldgicas
podem comprometer diretamente a fertilidade, a qualidade seminal e o
sucesso reprodutivo do plantel. Além da auséncia de doencgas

infectocontagiosas e hereditarias, a selegdo dos machos deve incluir



historico reprodutivo detalhado e exame androlégico completo, no qual se
avaliam todas as estruturas anatémicas, como bolsa testicular, contendo
os dois testiculos e epididimos em seu interior, cordao espermatico, pénis,
prepucio, uretra e préstata. A avaliagao pode ser realizada pela inspecao,
palpacao e exames complementares como ultrassonografia e dosagem
hormonal (AGUIAR et al., 1994).

A colheita do sémen ¢ realizada pela manipulagao digital do pénis.
O cao deve ser capaz de apresentar completa erecdo, com duragdo média
de 10 a 15 minutos, com o uso de fémea no cio ou swabs vaginais contendo
a secrecao de fémeas no estro. O sémen canino € composto de 3 fragoes
(pré-espermatica, espermatica e pds-espermatica), das quais a segunda
deve ser colida separadamente para avaliagdo espermatica (SILVA;
BRITO, 2023). E importante avaliar a terceira fracdo para verificar qualquer
alteracdo prostatica, contudo ndo € necessario a colheita integral desta
fracao, ja que o volume do ejaculado é variave entre as ragas e os caes
(CBRA, 2013).

O espermograma inclui os aspectos macroscopicos (cor, odor,
volume e aspecto) e microscopicos (motilidade, vigor, concentracéo,
morfologia e integridade de membrana) do sémen. As recomendacdes
minimas para caracterizar um reprodutor sdo > 70% de motilidade, vigor >
3, < 30% de defeitos espermaticos totais. A partir da aprovacao do animal
em todas estas etapas supracitadas, o animal recebe o laudo de apto para
reproducdo, com validade de 1 més (CBRA, 2013).

Dessa forma, a avaliagdo criteriosa dos machos reprodutores
permite identificar precocemente alteracdes reprodutivas, contribuindo para
o planejamento reprodutivo eficiente e para a manutencédo da qualidade

genética e sanitaria do canil.

2.1.2 Matrizes
Assim como nos machos, o histérico e avaliagao clinica geral e

reprodutiva devem ser rigorosas. Sobretudo, € importante que os exames



sejam realizados antes da cadela iniciar o proestro (CRUSCO, 2022).

A selecédo e avaliacdo de matrizes desempenham papel fundamental
na eficiéncia reprodutiva dos canis, uma vez que alteracdes fisioldgicas,
anatdmicas ou hormonais podem comprometer a fertilidade, a manutencao
da gestacdo e a viabilidade neonatal. Todas as estruturas anatémicas
reprodutivas da cadela devem ser avaliadas, como vulva, vagina, cérvix,
utero e tubas uterinas e ovarios, na busca de alteragées morfoldgicas, que
nao devem existir nas matrizes (ALVES; COVIZZI, 2015).

A fisiologia reprodutiva da cadela apresenta particularidades unicas,
distinguindo-a de outras espécies. As cadelas sao classificadas como
monoéstricas predominantemente nio-estacionais, ja que algumas ragas
podem exibir estro em um periodo do ano. A puberdade ocorre entre 7 e
24 meses e as ragas de pequeno porte sdo mais precoces do que as de
grande porte (CRUSCO, 2022). O ciclo estral é subdividido em quatro fases
subsequentes, proestro (~9 dias), estro (~9 dias), diestro (gestante 56 a 58
dias e ndo-gestante até 100 dias) e anestro (2 a 10 meses). Durante o
proestro o principal sinal clinico é a secregao vaginal serossanguinolenta e
nao permisséo do acasalamento. O horménio predominante nesta fase € o
estradiol (CONCANNON, 2011). Ja no estro, ha aceitagdao do macho, com
reducéo das concentragdes de estradiol, produgédo de progesterona pelos
foliculos ovarianos, culminando na ovulacdo. O diestro é a fase que pode
ocorrer a gestacdo, mas as fémeas nao gestantes obrigatoriamente
apresentam este periodo. O ciclo termina no anestro que € uma fase de
reestabelecimento das fungbes ovarianas e uterinas. O intervalo entre os
ciclos varia de 4 a 12 meses, e 0 ultimo ocorre com mais frequéncia em
racas de grande porte ou primitivas, como a Basenji (VERSTEGEN et al.,
2008). Justamente por essa dindmica hormonal especifica, a mensuragao
sérica de estrogeno e progesterona torna-se uma ferramenta essencial
para identificar possiveis anormalidades que possam interferir na fertilidade
da cadela (CONCANNON, 2011).

A duracédo da gestagéo é, em média, de 60 dias, a depender do que



é considerado como inicio, pode chegar a 70 dias (CONCANNON, 2011).

2.2 Monitoramento do ciclo estral nas cadelas

Determinar o melhor momento para o acasalamento ou inseminagao
artificial durante o estro é fundamental para o sucesso reprodutivo. Um
timing preciso garante o maximo aproveitamento dos odcitos ovulados e,
simultaneamente, minimiza o esforcgo e o desgaste do reprodutor
(DALMAZZO; FERRARI, 2019).

ApOs a avaliagao clinica da cadela, o médico-veterinario deve utilizar
a vaginoscopia, a citologia vaginal e a dosagem sérica de progesterona
para monitorar o ciclo. E fundamental considerar que, dessas ferramentas,
apenas a ultima técnica, quando realizada seriada, consegue identificar
com mais precisdo o periodo de ovulacdo (LEVY, 2016; ROOS-
PICHENOT, 2025).

As cadelas ovulam odcitos primarios e imaturos para fertilizagao, e
a maturagao ocorre nas tubas uterinas, em torno de 2 e 5 dias apos sua
emissao. O periodo de maior fertilidade € quando os odcitos estdo maturos
e € essencial a identificacdo desta fase, especialmente para otimizar o uso
do macho, para inseminacgao artificial com sémen fresco de mais de uma
fémea ou com sémen congelado (CONCANNON, 2011).

2.2.1 Vaginocopia

A vaginoscopia € uma ferramenta de diagndstico auxiliar que permite
a visualizagéo direta da mucosa vaginal, permitindo avaliar as mudancgas
morfolégicas que ocorrem ao longo do ciclo estral (LEVY, 2016). Durante o
proestro, observa-se edema das dobras da mucosa vaginal de coloragao
résea. A medida que progride para o estro ocorre diminuicdo das
concentragdes de estradiol, reduzindo o edema e tornando a mucosa com
aparéncia rugosa e retraida (crenulagdo), com coloracdo menos rosea. A
crenulagédo maxima ocorre no inicio do diestro e, por ultimo, no anestro a

mucosa € lisa e com aparéncia seca e de lumen vaginal estreito (CRUSCO,



2022).

2.2.2 Citologia vaginal

A citologia vaginal é outro método utilizado para monitorar o ciclo
estral e serve para identificar as fases do ciclo estral, mas nao é capaz de
predizer a ovulagdo (LINDA, 1984). O proestro pela elevagao sérica de
estradiol que induz ao crescimento das camadas do epitélio vaginal. Nesta
fase ha predominancia de células superficiais nucleadas, hemacias e no
inicio do proestro é possivel encontrar polimorfonucleares (PMNs). Com a
progressao para o estro, as células se tornam anucleadas e as hemacias e
PMNs desaparecem. Pode haver presenga de bactérias em algumas
cadelas nesta fase. Passado o estro, as células tornam menores, com
nucleos grandes e os PMNSs retornam, e o diestro € marcado por células
parabasais e intermediarias pequenas. Ja no anestro ha uma pequena
quantidade de células, estrias de muco e predominancia de células
parabasais (CONCANNON, 2011).

Na leitura da lamina da fase de estro (Figura 1), geralmente ndo ha
neutroéfilos e, se presentes, as hemacias estdo reduzidas em numero. Mais
de 70% das células epiteliais vaginais sdo superficiais anucleadas e
queratinizadas. (CONCANNON, 2011).

2.2.3 Dosagem sérica de progesterona

As cadelas sdo as unicas fémeas dos animais domésticos que
apresentam pré-luteinizagao dos foliculos antes da ovulagéo, o que eleva
a concentragdo sérica de progesterona 2 a 3 dias antes da ovulagao
(CONCANNON, 2011).

Durante o estro, até o inicio da fase do diestro, as concentracdes de
progesterona aumentam continuamente e, posteriormente declinam, até
atigirem valores basais com término do diestro. O aumento progressivo
inicia-se juntamente com a redugao dos niveis de estradiol, o0 que induz ao

pico do horménio luteinizante (LH) e a ovulagédo ocorre aproximadamente



48 horas depois (CONCANNON, 2011).

As concentragdes de progesterona sérica na cadela em estro podem
ser mensuradas por diferentes técnicas, incluindo radioimunoensaio (RIA),
quimioluminescéncia, testes semi-quantitativos como enzyme-linked
immunosorbent assay (ELISA) ou quantitativos como enzyme-linked
fluorescence assay (ELFA), e em cada uma ha valores correspondentes a
pré-pico de LH (proestro), pico de LH, ovulagéo e pds-ovulagao (Figura 2).

variar conforme o aparelho de mensuracao utilizado (GLORIA et al., 2018).

Figura 1 - Citologia vaginal esfoliativa de cadela. A. Proestro. B e C: Estro.
D. Diestro.

2.3 Acasalamento natural e inseminacao artificial

Existem diferentes protocolos para a reproducdo de caes como
acasalamento natural, inseminacao artificial vaginal e inseminacao artificial
intrauterina via endoscopia transcervical (ROOS-PICHENOT, 2025).

A escolha do método mais adequado e multifatorial e deve
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considerar a raca, a distancia geografica entre macho e fémea, o tipo de
sémen (fresco, refrigerado ou congelado); o risco de doencgas
infectocontagiosas, o histérico reprodutivo da fémea e a idade e as
condicdes fisicas de ambos. Todos esses pontos devem ser discutidos com
o criador e avaliados criteriosamente pelo médico-veterinario responsavel,
a fim de garantir o melhor resultado reprodutivo (ROOS-PICHENOT, 2025).

E2

Sobrevida oocitaria

P4

LH
‘ FERTILIZACAO

R
— Proestro Estro | «—'—
(9 dias) (9 dias) | Diestro
(56 a 100 dias)
P4:1a3 P4:4a 10
P4: <0,5a 1 ng/mL ng/mL ng/mL, P4: > 10 ng/mL

Figura 2 — Fases do ciclo estral e concentracado de progesterona (RIA) na

cadela.

2.4 Acompanhamento da gestacgao

O acompanhamento pré-natal € fundamental e visa assegurar o
bem-estar e a saude da cadela, o que se reflete diretamente no sucesso da
gestacdo e na seguranga do parto (HOUSELL, 2022). A gestacédo é
subdividida em fases de ovo, embrido, organogénese, feto e
desenvolvimento fetal (VEIGA, 2009).

2.4.1 Determinacgao da idade gestacional e da previsao do parto

A determinagédo do tempo de gestacdo € um dos primeiros passos.
Entretanto, a estimativa da idade gestacional, apenas pela data da copula,
é dificultada por diversos fatores, como periodo de sobrevivéncia do

espermatozoide canino no trato reprodutivo da fémea por até 4 a 6 dias
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apos a cobertura ou inseminagao com sémen fresco (periodo em que a
fertilizagdo pode ocorrer), e a implantagdo embrionaria no endométrio se
processa somente entre 18 e 21 dias apods a ovulagao (FERNANDES et al.,
2020).

A idade gestacional pode ser estimada com maior acuracia pelo
ultrassonografia, porém a técnica de medigao pode variar conforme a raga
e tamanho da fémea a ser avaliada. A idade gestacional (IG) e a data
prevista do parto (DAP), em cadelas, podem ser estimados pela
mensuracao de estruturas fetais, como o didmetro biparietal (DBP).
Também podem ser usadas as mensuragdes extrafetais, como o interior da
cavidade coridnica (ICC). A escolha do tipo de estrutura é determinada pelo
periodo gestacional (Figura 3). A mensuragao do ICC é destinada a IG <
48 dias e a do DBP a IG entre 38 e 60 dias (BECCAGLIA; LUVONI, 2012).

DAP = (ICC mm — 68.68)/1.53 (para cadelas de pequeno porte);
DAP= (ICC mm — 82.13)/1.8 (para cadelas de médio porte),
DAP = (DBP mm — 25.11)/0.61 (para cadelas de pequeno porte);
DAP= (DBP mm - 29.18)/0.7 (para cadelas de médio porte);

Figura 3 - Formulas desenvolvidas a partir da mensuragao de estruturas
fetais e extrafetais para estimar os dias restantes ao parto. Fonte: Adaptado

de Beccaglia; Luvoni, 2012.

A previsao aproximada do momento do parto pode ser estabelecida
contando 57 %1 dias a partir da data do 1° dia de diestro citoldgico,
identificado pelo exame seriado de citologia vaginal apds a cobertura
(CONCANNON et al., 1983).

Para a técnica quantitativa por radioimunoensaio de mensuracao da
concentragao sérica de progesterona, valores inferiores a 2 ng/mL indicam
a iminéncia do parto entre 12 e 24 horas. Porém, é importante considerar
que, em individuos com gestagdes de um ou poucos fetos (oligocelulares),

0 mecanismo completo de lutedlise pode nao estar plenamente
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desencadeado, o que leva a imprevisao do parto (BEZERRA et al., 2020).
A determinacido do pico de LH baseado nas concentracbes de
progesterona (= 3,0 ng/mL), pode predizer o parto em 67% (65 + 1 dias),
90% (65 £ 2 dias) e 100% (65 + 3 dias) das cadelas (KIM et al., 2007).

2.4.2 Exame radiografico na gestagao

Embora a ultrassonografia ndo seja o método mais recomendado
para a contagem de filhotes devido a sobreposicdo de imagens, a
radiografia abdominal nas projecoes ventrodorsal e laterolateral é a
ferramenta de eleicdo. Este exame deve ser realizado apds o 45° dia de
gestacdo, baseado na idade determinada pelo DBP, quando a
mineralizagcdo 0ssea permite a visualizagdo (FELICIANO et al., 2015).

Além de quantificar os fetos, a radiografia € crucial para identificar
causas de distocia no momento do parto, como, por exemplo, pela medicao
comparativa da pelvimetria materna com o DBP dos fetos, auxiliando na
decisdo sobre a necessidade de cesariana, pela evidéncia de morte fetal
(presenca de gas) e pela visualizagdo da apresentagao, posi¢ao e postura
do feto mais caudal (THRALL, 2019).

2.4.3 Nutrigcao durante a gestacao

Para garantir o suporte nutricional durante a gestagéo, a alimentagao
da cadela deve ser ajustada para atender as elevadas necessidades de
energia e de nutrientes (DEBRAEKELEER et al., 2010). Por outro lado, o
excesso de peso precoce, durante a gestacdo, acarreta efeitos nocivos,
pois o armazenamento de gordura no abdébmen pode comprometer a
eficiéncia das contragdes uterinas e abdominais. Isso eleva o risco de
atonia uterina e de distocia materna, o que resulta no aumento da
necessidade de cesariana (DEBRAEKELEER et al., 2010).

O ganho de peso da cadela durante a gestagéo deve ser limitado a,
no maximo, 30% do seu peso original. O aumento do aporte nutricional s6

deve ser implementado a partir da 5% semana de gestagdo, momento em
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que ocorre o0 ganho de 75% do peso fetal. A partir dos 40 dias, é
recomendada uma dieta de alta densidade energética, cerca de 4 kcal/g e
20% de gorduras e de menor volume. Essa estratégia é crucial, pois o
aumento do volume uterino nesta fase final limita a capacidade de ingestao
alimentar da mae (DEBRAEKELEER et al., 2010).

Troca gradual da racao:
2 semanas antes do
acasalamento

Durante a gestacao:

Volume de manutengao
padrao até a 5° semana

Aumentar em 50% do volume
de ragao a partir da 5* semana

Aumentar em ate 200% o
volume de manutengao no
periodo de lactacao

9-9-9
200

Figura 4 - Esquema demonstrativo da adequagéo da dieta nas diferentes

etapas do manejo da fémea gestante. Fonte: Martins et al., 2025.

3 CONCLUSAO

Conforme demonstrado por esta revisao, a otimizagao da fertilidade
e a garantia da saude da ninhada dependem de uma atuagéo especializada
do médico-veterinario em todas as fases do ciclo reprodutivo e gestacional.

A selegao rigorosa de reprodutores, aliada a biosseguridade e ao
controle sanitario, estabelece a base para a saude da prole. A otimizagao
da fertilidade depende do monitoramento preciso do ciclo estral, com a
correta interpretacdo hormonal, crucial para definir o timing ideal da
cobertura e o uso eficaz de biotecnologias disponiveis.

Ja durante a gestacdo, o acompanhamento pré-natal foca na
mitigagao de riscos, incluindo o controle nutricional para prevenir distocias.
No terco final, o diagndstico por imagem e a avaliagdo hormonal sao

decisivos para estimar a data do parto e planejar intervengdes,
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assegurando a viabilidade da ninhada. Entdo, a reproducéo de cdes € um
campo complexo da ciéncia que exige a tomada de decisdo baseada em

evidéncias.
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