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Resumo

Diarreia neonatal € um dos sindromes mais importantes na producdo que
resulta em elevadas taxas de morbilidade e mortalidade de vitelos e uma grave perda

econdmica para o produtor.

Existem diversos agentes etioldgicos que provocam diarreia nos vitelos, os
quais devem ser controlados a partir do diagndstico etiol6gico, tratamento e prevencao

baseada em boas medidas de higiene, maneio e, em certos casos, vacinacao.

Este estudo teve como objetivo estudar a prevaléncia de diarreias neonatais
numa exploracdo de bovinos leiteiros e investigar os agentes patogénicos e fatores de

risco presentes na exploragao.

Uma exploragdo com cerca 240 animais a ordenha foi estudada entre janeiro e
abril 2022. 57 vitelos foram acompanhados desde o seu nascimento até a um més de
idade. Aos vitelos que apresentavam sinais de diarreia, foi recolhida uma amostra de
fezes e enviada para analise laboratorial. O colostro foi analisado através de
refratdbmetro Brix e a transferéncia de imunidade passiva foi avaliada através de medicao
das proteinas séricas totais dos vitelos 24 horas ap6s terem ingerido o colostro, com o
recurso a refratdbmetro. Dados relativos a cada vitelo, nomeadamente a hora de
nascimento, a hora de toma do colostro e o volume de colostro, assim como as proteinas
séricas totais, foram estudados como possiveis fatores de risco no grupo de vitelos

afetados com diarreia.

Dos 57 vitelos estudados, 12 (21%) apresentaram diarreia. Em 9 (75%)
animais foi identificado Cryptosporidium spp. e em 1 (8%) animal foi identificado

Rotavirus.

N&o houve uma diferenca significativa entre os resultados no grupo de vitelos
com diarreia e o grupo de vitelos sem diarreia, no que respeita ao intervalo entre as
horas da toma do colostro com as horas do hascimento, os litros de colostro consumido,

os valores da qualidade do colostro e os valores das proteinas séricas totais.

Limitacbes do estudo incluem a possibilidade de incorreta identificacdo de
animais doentes, dificuldade na recolha de sangue no tempo ideal e auséncia de

testagem em animais saudaveis para comparacado da ocorréncia de agentes.
Palavras — chave:

Bovinos leiteiros, diarreia neonatal, Cryptosporidium, Rotavirus, maneio.



Abstract

Neonatal diarrhea is one of the most important syndromes in production that
results in high rates of morbidity and mortality in calves and a serious economic loss for
the producer.

There are several etiological agents that cause diarrhea in calves, which must
be controlled from the etiological diagnosis, treatment and prevention based on good

hygiene measures, management and, in certain cases, vaccination.

This study aimed to study the prevalence of neonatal diarrhea in a dairy farm

and to investigate the pathogens and risk factors present in the farm.

A farm with about 240 milking animals was studied between January and April
2022. 57 calves were followed from birth to one month of age. From calves that showed
signs of diarrhea, a stool sample was collected and sent for laboratory analysis. The
colostrum was analyzed using a Brix refractometer and the transfer of passive immunity
was evaluated by measuring the total serum proteins of the calves 24 hours after
ingesting the colostrum, using a refractometer. Data relating to each calf, namely the
time of birth, the time of colostrum intake and the volume of colostrum, as well as total
serum proteins, were studied as possible risk factors in the group of calves affected with

diarrhea.

Of the 57 calves studied, 12 (21%) had diarrhea. In 9 (75%) animals,
Cryptosporidium spp. and in 1 (8%) animal Rotavirus was identified.

There was no significant difference between the results in the group of calves
with diarrhea and the group of calves without diarrhea, regarding about the interval
between the hours of colostrum intake and the time of birth, liters of colostrum consumed,

colostrum quality values and total serum protein values.

Limitations of the study include the possibility of incorrect identification of sick
animals, difficulty in collecting blood at the ideal time and lack of testing in healthy

animals to compare the occurrence of agents.
Key words:

Dairy cattle, neonatal diarrhea, Cryptosporidium, Rotavirus, husbandry.
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Estagio Curricular

O estagio curricular da autora foi realizado em dois locais distintos entre
outubro de 2021 e abril de 2022.

Durante os meses de outubro a dezembro, a autora frequentou a Associacao
Agricola de Sao Miguel — Cooperativa Unido Agricola localizada na Vila de Rabo de

Peixe, Ribeira Grande nos Acores, assistindo os médicos veterinérios da associacao.

Durante esse periodo a autora assistiu a varias consultas no &mbito de animais
de pecuéria, principalmente de bovinos de leite, onde foram realizadas em varios locais
da ilha de S&o Miguel. As consultas eram realizadas ou no campo, ou ha exploracéo
sendo um desafio no que toca nos métodos de contencao, do temperamento do animal,

do clima, principalmente em consultas realizadas em campo.

Caracterizacao das consultas

2

= Abcessos = Sistema Cardiaco Cetose
Cirurgias = Dermatologia = Sistema Gastrointestinal
= Hipocalcémia = Sistema locomotor = Mamites
= Sistema neuroldgico = Oftalmologia = Partos
= Prevencgéo Sistema Reprodutor Sistema Respiratorio
Urinario Umbigo Vaca Caida
= Fraqueza

Grafico 1: Consultas realizadas durante os meses de outubro a dezembro 2021

No grafico acima, descrevem-se os varios tipos de consultas que foram
realizadas pela autora durante esse periodo. Podemos observar que houve um maior
namero de consultas no ambito gastrointestinal, em segundo o sistema respiratério e

em terceiro o sistema reprodutor.

Nos casos do sistema cardiaco, num deles foi necesséaria a realizagdo de
transfusdo sanguinea e o outro caso foi devido a suspeita de presenca de

hemoparasitose.
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Nos casos de cirurgia, dois foram devido a enucleacdo ocular, seis de
deslocacdo do abomaso a esquerda, quatro de deslocacdo abomaso a direita, um de

excisao de quisto da 32 palpebra, e dois de remocéo de tetos.

Também durante uma das consultas a autora foi chamada para prestar um
servico em que os animais em questdo foram dois suinos com problemas a nivel

respiratdrio e oftalmico.

Durante este percurso a autora obteve experiéncia no que toca a gerir
consultas com o produtor em termos de como obter uma anamnese adequada, realizar
exames clinicos, resolucdo dos problemas e como atuar em casos de urgéncias.
Também teve oportunidade de realizar cirurgias, auxiliar em partos distocicos e ajudar

no saneamento animal.

Nos meses de janeiro a abril a autora concluiu o estagio curricular numa

exploracdo de vacas de leite, localizada em Monte Redondo no concelho de Leiria.

A exploracdo, de nome Uziel de Carvalho Lda., é constituida por cerca dos 490
animais, em que o efetivo é composto, principalmente, por fémeas, em que 240 delas
estdo a ser ordenhadas por robds. A autora realizou varias tarefas desde o tratamento
de animais lesionados e doentes, até ao maneio dos vitelos. Durante a sua estadia,
esteve responsavel pelas anotacdes das medidas de peso ao desmame das vitelas
como também na recolha de andlises de sangue e de colostro para obter o resultado
dos IgG’s e da qualidade do colostro. Também auxiliou na vacinagdo das vitelas com
Bovilis respiratério intranasal, como também nas vacas gestantes com Bovispast (3
semanas antes do parto), Rotavetcorona (3 semanas antes do parto), IBR/BVD (1 vez

por ano) e administracao Bravoxin 10 (12 em 12 meses).

A autora adquiriu inimeros conhecimentos, principalmente, na forma como
gerir uma exploragdo, a importancia do maneio, da vigilancia e da prevencao,

conseguindo assim, colaborar na intensificacdo da producéo e do bem-estar animal.
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1. Introducéo
1.1 Anatomia gastrointestinal nos ruminantes

O trato gastrointestinal (TGI) é uma estrutura tubular que se estende desde a
boca até ao anus. Histologicamente, este tubo consiste em quatro camadas, (1) a
mucosa que € composta por células epiteliais (enterécitos, células enddcrinas, entre
outros), a lamina prépria, mucosa muscular; (2) a submucosa; (3) duas laminas
musculares (lamina interna circular espessa e lamina externa longitudinal fina); e (4) a

lamina serosa (Herdt & Sayegh, 2013)

Figura 1. Corte tridimensional da parede do trato gastrointestinal, mostrando as diferentes camadas, (Herdt
& Sayegh, 2013). 1- epitélio; 2- lamina propria; 3- mucosa muscular; 4- submucosa; 5- plexo submucoso;
6- muasculo circular interno; 7- plexo mesentérico; 8 — musculo longitudinal; 9 — serosa.

Funcionalmente, o TGI fornece os nutrientes, eletrélitos e agua ao organismo.
Para que a nutricdo do organismo ocorra, o0 TGl tem de desempenhar as seguintes
funcdes: motilidade, secrecéo, digestédo, absor¢cdo e armazenamento (Herdt & Sayegh,
2013).

7

O estbmago dos ruminantes domésticos € composto por quatro camaras:
ramen, reticulo, omaso e abomaso. O rimen, reticulo e omaso possuem uma mucosa
aglandular e sdo responsaveis pela digestdo dos hidratos de carbono complexos. O
abomaso é constituido por uma mucosa glandular e € comparavel ao estbmago dos

outros mamiferos monogéastricos (Konig et al., 2016).
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Figura 2: Esquema de uma vilosidade intestinal e cripta, (Konig et al., 2016)a-epitélio mucoso, b- lamina
propria, c-célula muscular lisa, d- capilar, e-vaso linfatico, f-célula de Goblet, g-vénula, h-cripta intestinal
com uma glandula intestinal

No periodo de aleitamento os estdbmagos dos ruminantes vao comportar-se
fisiologicamente como estdmagos dos monogastricos. O alimento ingerido ndo vai ter
acesso ao rumen, devido ao desenvolvimento por excitacdo reflexa do nervo
glossofaringeo de um conduto tubular de nome goteira esoféagica, onde o leite ingerido
vai diretamente para o abomaso (estdbmago glandular). As mudancas anatomicas
ocorrem durante os sete primeiros meses de vida do vitelo, que vdo depender da

composicao da dieta nesse periodo (Mongéo & Oliveira, 2013; Adolfo & Castro, 2018).

Duodeno

ileo
. Ceco

i [ célon

Figura 3: Sistema gastrointestinal de um bovino,(Kénig et al., 2016). Figura baseada na informacédo de
Ghetie, 1958. a- abomaso, b- duodeno cranial, c- duodeno descendente, d- flexura cranial do duodeno, e-
flexura caudal do duodeno, f-duodeno ascendente, g-jejuno, g-jejuno, h-prega ileocecal, i- ceco, j- ansa
proximal, |- ansas centripetas, m- ansa central, n- ansas centrifuga, o- ansa distal, p- c6lon transverso, g-
célon descendente com prega duodeno célica, r- célon descendente, s- reto, t- artéria mesentérica cranial,
u- artéria mesentérica caudal, v- linfonodos jejunais no mesojejuno, x- artéria jejunal.
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O intestino vai dividir-se no intestino delgado do piloro até ao ceco, e no
intestino grosso, do ceco até ao anus. O intestino delgado € constituido por trés partes:
duodeno, jejuno e ileo, enquanto o intestino grosso é constituido pelo ceco, célon e reto
(Kdnig et al., 2016).

1.2 Fisiologia Gastrointestinal
A absorcéo é descrita como 0 movimento dos produtos da digestéo através da

mucosa intestinal para dentro do sistema vascular resultando na sua distribuicdo. E
preciso lembrar que as moléculas se movem através da membrana em resposta aos
gradientes quimicos e elétricos. Os mecanismos de transporte especializados existem
para que as moléculas se movimentem pelas membranas do epitélio intestinal. As
proteinas que estao ancoradas a matriz da membrana celular das células epiteliais, vao
funcionar como via de transporte para a passagem de ides e moléculas organicas pela
membrana plasmatica das células. Os mecanismos de transporte podem ser
classificados como transporte ativo, transporte ativo secundario, transporte ativo

terciario e transporte passivo (Herdt & Sayegh, 2013).

A conservacao do abastecimento organico de agua, eletrdlitos, principalmente
de sddio, potassio, cloreto e bicarbonato € uma grande prioridade para a sustentacéo
da vida (Herdt & Sayegh, 2013) .

Jejunum
Mechanlsm Duodenum Upper Middle Lower lleum Colon
Sedium co-transport IS 44+ + + = =
Chloride-coupled sodium absorption - + + + ++ +++
Chloride-bicarbonate exchange = = = = 4 -+
Bicarbonate absorption = = = - ++ 4+
Potassium absorption = = = - + F4+

Figura 4: Distribuicao dos Mecanismos de Absorcéo de Eletrélitos Através do Intestino (Herdt & Sayegh,
2013).

1.3 Patofisiologia da Diarreia
O TGI pode ser considerado um sistema de alto fluxo de fluidos em que 80%

do fluido corresponde as secrecdes (glandulas salivares, mucosa gastrica, pancreas,
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figado, mucosa do intestino delgado e grosso) e 20% é ingerido pelo animal. Da agua
que entra no TGI, 95% é absorvida (Scott et al., 2004).

A diarreia refere-se ao aumento da frequéncia de defecagdo ou volume fecal.
O volume aumenta devido ao aumento do conteddo de 4gua. A agua no intestino resulta
da que é ingerida, secretada pelas glandulas do sistema gastrointestinal e da agua
secretada ou perdida diretamente através do epitélio mucoso. A quantidade de agua
nas fezes € o resultado do equilibrio entre a secre¢do e a absorcdo (Herdt & Sayegh,
2013) de agua e de eletrdlitos (Scott et al., 2004). Esses disturbios podem ser resultado
de (Scaott et al., 2004):

e Alteragbes no transporte idnico: estas alteracdo podem ser causadas pela
reducdo da absorcdo de iBes sodio pelas enterdcitos das vilosidades, do
aumento da secrecéo de iBes de cloro pelas células da cripta ou pela juncdo dos
dois mecanismos.

e Ma absorgéo passiva: a ma absorcao é seguida pela mé absorgéo de ides de
sédio pelo lumen intestinal. Um exemplo desta alteracdo é a atrofia das
vilosidades devido a uma enterite de origem viral, em que a redu¢cédo do nimero
de vilosidades vai causar perda da funcgéo.

e Efeito osmatico: alactose é o aglicar com mais abundéancia no leite das vacas,
em que € hidrolisada em glucose e galactose pela enzima galactosidase
(lactase), que esta localizada nas microvilosidades do jejuno. Quando estamos
na presenca de enterites virais, vai haver uma destruicdo das vilosidades
maduras causando um défice de galactosidase. A lactose ndo é absorvida e vais
causar um chamamento de agua para o célon por osmose, exacerbando a
diarreia.

e Pressdo hidrostatica elevada nos tecidos: este fendmeno resulta da
infiltracdo de &gua para o lumen. Essa infiltracdo resulta da inflamacdo da

mucosa que permite o extravasamento de fluidos entre os enterécitos.

Dentro da categorizacéo das diarreias, podemos dividi-las em dois grupos. As
diarreias secretorias, ocorrem quando a taxa de secrec¢do intestinal aumenta e supera
a capacidade absortiva (Herdt & Sayegh, 2013). As fezes véao ser alcalinas, liquidas e
em grandes volumes e o facto de estas serem alcalinas deve-se a secrecao por parte
do ileo de ides de sbddio e de bicarbonato. As diarreias osmoticas vao ter fezes com alta
osmolaridade, devido a ndo absor¢édo de moléculas com capacidade osmotica de origem

alimentar & conta da auséncia de digestdo ou m& absor¢cédo. As fezes podem conter
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lactose néo digerida e o pH fecal pode variar, dependendo da quantidade de lactose
que foi fermentada. O volume fecal € menor devido ao jejum (Scott et al., 2004).

1.3.1 Efeitos da diarreia no organismo
A diarreia é de extrema importancia para o individuo, devido ao facto de haver

perda a nivel de eletrdlitos e de fluidos. Desde que o vitelo consiga compensar essas
perdas, ele continua a alimentar-se. Se a perda de fluidos e de eletrdlitos for maior do

que a capacidade de ingestao, vai ocorrer desidratacdo ou acidose (Gunn et al., 2020).

A acidose é uma consequéncia muito importante na diarreia. O maior fator é a
perda de iBes bicarbonato nas fezes e a absorcao de acido produzido pela fermentacéo
microbial de lactose no intestino grosso. A perda de fluido extracelular vai causar um
decréscimo da perfuséo de sangue dos rins, provocando uma reducéo da funcéo renal,
0 que leva a um decréscimo de excregdo de ibes de hidrogénio. A acidose do lactato
vai se originar devido ao aumento da producao de lactato, conduzindo a uma hipoxia
periférica e a um decréscimo da utilizacdo de lactato devido a diminuicdo de transporte
de lactato para o figado. O vitelo vai hiperventilar para conseguir reduzir a acidose
metabdlica, aumentando a excrecdo de didxido de carbono. A acidose intracelular
ocorre em paralelo com a queda do pH sanguineo. Vai haver producédo de ibes de
hidrogénio movendo-se para dentro das células e este movimento vai forcar os ibes de

potassio e de sddio a sair, causando hipercalemia (Scott et al., 2004)

O neonato comecga a mostrar sinais de depressao, perda de reflexo de sucgéo,
perda de forcas e se a doenga progredir, recumbéncia e coma podem desenvolver-se.
Uma das causas de morte podera ser por falha cardiaca devido ao desequilibrio de
potassio quando este € perdido nos intestinos e quando a sua redistribui¢cdo para dentro
do fluido extracelular resulta numa acidose. O mal-estar do animal pode persistir devido
a inflamacgé&o na parede dos intestinos e a lesédo da integridade da mucosa, permitindo
a invasao de microrganismos ou das suas toxinas. Se a ma absorc¢éao persistir, pode dar
origem a caquexia (principalmente se o leite estiver a ser retirado), dando origem a

morte por malnutricdo ou resultando em hipoglicémia (Gunn et al., 2020)

Outros sinais que podem manifestar-se séo: fezes liquidas, orelhas e nariz frio,

oliguria, mucosas com coloracao palida a amarelada e pulso fraco (Huang et al., 2020).
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1.4 Etiologia da diarreia
A diarreia neonatal é a maior causa de perda econémica. Tem-se estimado que

a diarreia neonatal conta como aproximadamente 75% da mortalidade em vitelos com
menos de trés semanas de idade (Fuente et al., 1998; Radostits et al., 2006). A diarreia
nos vitelos é atribuida por ambos fatores infeciosos e ndo infeciosos. Varias entidades
patogénicas por exemplo, virus, bactérias e protozoarios, vao estar envolvidas ha

origem da doencga (Cho & Yoon, 2014).

1.4.1 Causas virais

Rotavirus (BRV) bovino € um agente etiolégico primario da diarreia em vitelos.
O virus pertence ao género Rotavirus, dentro da familia Reoviridae (Cho & Yoon, 2014).
E constituido por uma dupla cadeia de acido ribonucleico (RNA), n&o possui envelope,
e pertencem, atualmente, a sete serogrupos de A a G. Os Rotavirus que pertencem aos
grupos de A a C estdo associados a doengas humanas e de animais, enquanto 0s
Rotavirus dos grupos D a G estéo isolados em animais diarreicos (Scott et al., 2011,
Constable et al., 2017).

Durante um surto de diarreia por Rotavirus, observa-se uma mortalidade entre
5-10% e uma morbilidade de 30-50% (Scott et al., 2011). Afeta vitelos, geralmente com
cinco dias até a duas semanas de idade, podendo ocorrer nas primeiras 24 horas (h),

particularmente em vitelos privados de colostro (Gunn et al., 2020; Geletu et al., 2021).

O virus vai replicar-se no citoplasma das células epiteliais das vilosidades no
intestino delgado (Cho & Yoon, 2014). A diarreia pode ter trés diferentes mecanismos
de acdo: primeiro, entre as primeiras 12 a 24h de infe¢do, os enterdcitos estéo intactos,
mas os niveis de dissacaridases (sacarase, maltase e lactase) estdo muito diminuidos.
Como resultado, os dissacaridos presentes na dieta ndo vao ser hidrolisados para
monossacaridos, ndo podendo ser absorvidos, resultando numa diarreia osmatica
(Anderson & Weber, 2004; Geletu et al., 2021). Segundo, a proteina viral vai ter um
efeito nos canais de calcio nos enterécitos, causando um fluxo de soédio e de agua,
resultando numa diarreia secretéria (Jayaram et al., 2004; Geletu et al., 2021). Terceiro,
a concentracdo de calcio dentro dos enterdécitos vais ser demasiado grande, causando
a morte dos enterdcitos por oncose (Geletu et al., 2021). As vilosidades danificadas véao
ser substituidas por células escamosas e cuboides imaturas e esta substituicdo vai

resultar numa atrofia das vilosidades (Gunn et al., 2020).

Rotavirus, normalmente, tem um periodo reduzido de incubag&o, podendo ter
um intervalo de tempo entre as 12-24h, como, também, pode demorar 18-96h, sendo

por isso, considerada uma patologia aguda (Geletu et al., 2021). Os sinais clinicos
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costumam aparecer durante a excre¢do do virus, entre os trés a sete dias (Gunn et al.,
2020). Observam-se fezes liquidas com coloracdo amarela-esverdeada, sentem-se
relutantes para se levantarem, o reflexo de succéo diminui e apresentam depressao e
salivacdo ligeira. O abomaso e os intestinos produzem um som de “achocalhar” ao
auscultar a regido, os olhos podem ficar encovados e a pele perde alguma da sua
elasticidade. Em casos mais severos pode ocorrer choque hipovolémico e as
extremidades do animal ficam frias devido a vasoconstricdo. Os vitelos ficam
acidémicos, resultando na depressao/estupor e fraqueza, acabando por ficarem
recumbentes (Scott et al., 2011). A morte destes animais ocorre com o0 somatério do
desequilibrio eletrdlito, desidratacdo e paragem cardiaca. Os sinais clinicos observados
nos vitelos, dependem de um enorme numero de fatores como, por exemplo, o tipo de
viruléncia, a idade do animal, a capacidade imunitaria, a dose de inoculagéo, as infecbes

oportunistas, stress ambiental e a nutricdo (Geletu et al., 2021).

Rotavirus € um virus muito contagioso, € um organismo ubiquitario no ambiente
e com grande resisténcia a desinfetantes (Geletu et al., 2021). O virus consegue
sobreviver na 4gua durante duas semanas a temperaturas de 23° Celsius (°C) ou em
aguas e solos com uma temperatura de 5°C durante meses. Também esta presente nas
fezes e afluentes até nove meses e, por isso, conseguem permanecer nas areas de
parto por muitos anos (Gunn et al., 2020). Os animais adultos também sdo uma fonte
de contagio para 0s neonatos, mas a via principal de contaminacao é por via feca-oral,
devido ao facto de os vitelos estarem em constante contacto com outros vitelos e/ou por
objetos, comida ou com a agua. A excrecao do virus pelas fezes é dada ao segundo dia
de infe¢cdo podendo durar entre sete a oito dias (Geletu et al., 2021). Outro momento de
contaminacdo é durante a gestacdo e no parto devido ao facto de os animais adultos
poderem ser subclinicamente infetados e de serem excretores intermitentes, sendo
assim uma fonte de contaminacéo para os neonatos assim criando uma corrente de

contaminacao (Gunn et al., 2020).

Coronavirus Bovino (BCoV) € constituido por um envelope e por um genoma
RNA que pertence ao género Betacoronavirus (espécie Betacoronavirus 1) a sub-familia
Coronavirinae, a familia Coronaviridae e a ordem Nidovirales (Cho & Yoon, 2014;
Vlasova & Saif, 2021). O género Betacoronavirus é de extrema importancia para os
humanos pois contém um dos virus mais comuns nas constipagdes, podendo explicar
a sua importancia a nivel zoonético devido a diferenciacdo do mesmo (Hodnik et al.,
2020). Coronavirus tem uma grande diversidade de infe¢cdo, podendo afetar varios
mamiferos e aves, causando patologias respiratorias, entéricas, neurolégicas e

hepaticas. Coronavirus bovino é uma das causas de patologia respiratéria e entérica no
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gado bovino e pode ser identificado no trato respiratério como no gastrointestinal em
animais saudaveis. O virus vai estar associado a trés sindromes nos bovinos: diarreia
nos vitelos (neonatal), disenteria de inverno (caracterizada por diarreia hemorragica nos
bovinos adultos) e infe¢Bes respiratérias dentro das doencas do complexo respiratério
bovino (Clark, 1993; Cho & Yoon, 2014; Vlasova & Saif, 2021).

A infecdo viral comeca no intestino delgado, acabando por progredir para o
intestino grosso e colon. O virus vai replicar-se na superficie do epitélio das vilosidades,
principalmente na parte distal, resultando na fusdo e na atrofia das mesmas (Clark,
1993; Gunn et al., 2020), causando necrose na lamina prépria (Cho & Yoon, 2014).
Durante a replicacdo no enterécitos, a descendéncia do virus é secretada pelo
mecanismo normal da célula e também na sua lise (Cho & Yoon, 2014). A continua
secrecdo intestinal e a absorcdo vao ser deficientes devido a reducdo da area de
superficie nos intestinos. Vai haver uma acumulagéo da lactose que néo € digerida no
limen intestinal, criando um crescimento secundario bacteriano, fermentacdo, produgéo
de lactato, resultando num desequilibrio osmoético que vai atrair fluidos para o limen
intestinal (Clark, 1993; Gunn et al., 2020). A alimentacao vais promover nutrientes, mas
devido a dano causado pelo virus, o epitélio intestinal ndo vai conseguir absorver
resultando na indigestdo de nutrientes, fermentagdo no intestino grosso, aumento a
acumulacdo de liquidos e sobreproducédo de acidos organicos, agravando a diarreia
(Nappert et al., 1993; Vlasova & Saif, 2021).

Coronavirus bovino causa diarreia em vitelos com, aproximadamente, cinco
dias de vida até a um més de idade. Pode infetar 24h pés-parto em vitelos privados de
colostro e também tem sido reportado em vitelos com cinco meses de idade (Heckert et
al., 1990; Gunn et al.,, 2020; Vlasova & Saif, 2021). O virus pode causar diarreia
hemorragica, fezes liquidas, amarelas e com presenca de muco e coagulos de sangue,
hipotermia e depresséo. A diminuicdo da alimentacdo provoca a perda de eletrolitos,
reultanto numa acidose metabdélica e em hipoglicémia (Gomez & Weese, 2017; Hodnik
et al., 2020). Em casos mais severos pode aparecer febre, prostracdo podendo, até,
acabar em morte. Em alguns vitelos pode aparecer sinais respiratorios (Mebus et al.,
1973; Hodnik et al., 2020). O periodo de incubagéo pode durar de um a sete dias (Cho
et al., 2001; Hodnik et al., 2020), e os sinais clinicos podem durar por trés a seis dias
(Gomez & Weese, 2017; Hodnik et al., 2020). A via principal de contaminacg&o é por via
feca-oral e/ou por inalagdo de aerossois (Thomas et al., 2006; Saif, 2010; Oma et al.,
2016; Hodnik et al., 2020). Os vitelos véo excretar o virus pelas fezes como também

pelas secrec¢fes nasais (Cho et al., 2001; Hodnik et al., 2020).
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Virus da diarreia viral bovina (BVDV) é um virus RNA, com envolope que
pertence ao género Pestivirus e a famila Flaviviridade (Flores et al., 2002; Cho & Yoon,
2014). BVDV é dividido em dois tipos genotipos (BVDV1 e BVDV2) com base na
semelhanca da sequéncia da regido nao traduzida de 5 (UTR) do genoma viral
(Giangaspero et al., 2013; Cho & Yoon, 2014). O tipo 1 pode causar leucopenia, severa
deplecao linfoide no timo, nos linfondbdos mesentéricos e nas placas de Peyer, como
também cria eros@es e Ulceras no TGI. O tipo BVDV2 é geralmente mais virulento que
o tipo 1, podendo causar as mesmas manifestacdes (Brodersen, 2014; Uzal et al., 2016).
As duas distintas formas do virus sédo descritas sendo forma citopatia (Cp) ou forma néao
citopatica (Ncp) (Scott et al., 2011).

Existem dois sindromes associados a este virus: virus da diarreia aguda bovina
(BVD) e doenga das mucosas (MD) (Scott et al., 2011).

Este virus tem uma particularidade de fazer infegBes fetais que ocorrem em
fémeas imunocompetentes, dependendo estas da fase de gestacao (Uzal et al., 2016).
Se ainfeg¢éo do feto ocorrer até aos 110-120 dias de gestacdo, pode levar ao nascimento
de vitelos persistentemente infetados (Pl) (Scott et al., 2011). Quando uma forma Ncp
do BVDV passa a barreira placentaria durante os primeiros quatro meses de gestacao,
pode resultar na reabsorcéo fetal, mumificacdo, aborto, anomalias congenitais, mas, se
sobreviver, o torna-se no Pl. S&o animais que vao permanecer virémicos para a vida,
sdo imunotolerantes ao virus devido a falha da imunidade fetal de reconhecer os
antigénios virais como um corpo estranho (Uzal et al., 2016). Os Pl nascem fracos, tém
suscetibilidade para contrair outros agentes patogénicos e tém um crescimento débil
(Cho & Yoon, 2014).

BVDV vai ter acesso a mucosa da orofaringe por ingestdo ou por inalacao,
replicando-se no tecido linféide incluindo as tonsilas. O virus vai estar presente nos

leucécitos, especialmente nos linfécitos, mondcitos e no plasma (Uzal et al., 2016).

A BVD é um sindrome agudo com alta morbilidade e mortalidade. Os sinais
passam por febre, morte repentina, diarreia ou pneumonia € o genome patogénico
BVDV-2 esta correlacionado com o aumento da viruléncia (Fulton et al., 2006; Uzal et
al., 2016; Khodakaram-Tafti & Farjanikish, 2017). A producdo inflamatéria de
citoquinases em resposta a infecdo dos fagécitos mononucleares foi sugerida como a
causa severa desta doenca (Chase et al., 2004; Uzal et al., 2016; Khodakaram-Tafti &
Farjanikish, 2017).

MD s6 pode ocorrer em bovinos que sejam PI, que durante a gestacdo tenham

sido expostos ao Cp BVDV (Scaott et al., 2011). O resultado desta infe¢ao vai destruir as
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células, em que o animal vai ser incapaz de responder as lesdes causadas (Uzal et al.,
2016; Khodakaram-Tafti & Farjanikish, 2017). E uma doenca com alta mortalidade, em
gue 0s animais acabam por morrer entre a primeira e a segunda semana, apdés o
primeiro sinal clinico. O sindrome vai afetar qualquer idade de um animal PI, mas ocorre
mais nas idades entre 0s seis meses e 0s dois anos. Estes animais vao ter ulceractes
extensas por toda a mucosa do trato digestivo, necrose nos tecidos linféides, inflamacao
nos cascos e perda da condicdo corporal (Kelling, 2004; Khodakaram-Tafti &
Farjanikish, 2017). Outros sinais observados sdo depressao, piréxia (41°C), anorexia,
erosdes orais e nasais acabando por se extender para Ulceras, principalmente, no palato
duro, gengivas e na almofada dental. A descarga nasal € mucoporulenta profusa e existe
diarreia profusa, possivel disenteria, trombocitopénia levando a hematomas
subcutaneos e, ocasionalmente, pode ocorrer dermatite devido a erosdes/Ulceras
interdigitais. Foi confirmado, em bidpsias de pele, que o virus vai ter tropismo nas células
epiteliais (Dabak et al., 2007; Scott et al., 2011; Khodakaram-Tafti & Farjanikish, 2017).

A transmisséao do virus é, principalmente, transmitida por contacto diretos dos
animais PI. A via horizontal pode ser transmitida diretamente ou indiretamente por via
de inalagdo ou ingestdo de material contaminado. Os mecanismos comuns da via
horizontal incluem: fémites (comida, agua e equipamento como arganeis, tetinas e
agulhas) luvas de palpacdo usadas em exames, secrecdes e excregdes (urina, fezes,
muco e leite), grande dimenséo de popula¢des e vetores como as moscas do cavalo,

mosca do estabulo e pulgas (Khodakaram-Tafti & Farjanikish, 2017).

Existem outros tipos de virus que vao afetar o sistema gastrointetinal nos
bovinos como o Torovirus bovino (BToV), Norovirus bovino (BNoV), Nebovirus,
Astrovirus bovino (BAdtV) e Kobuvirus (BKoV), mas que ndo ocorrem com frequéncia
em Portugal (Cho & Yoon, 2014; Gomez & Weese, 2017; Gunn et al., 2020).

1.4.2 Causas Bacterianas

Salmonella spp.

Salmonella entérica, uma bactéria Gram-negativa, coloniza o trato
gastrointestinal. S. typhimurium e S. dublin s&o os agentes etiol6gicos mais comuns que
causam salmonelose no gado bovino (Hughes et al., 1971; Sojka et al., 1977; Cho &
Yoon, 2014). Sendo que a S. typhimurium pode afetar varias espécies, incluindo o ser
humano, carregando um alto risco zoonético (Scott et al., 2011). O surto é observado,
frequentemente, em vitelos entre os 4 a 28 dias de idade (Anderson et al., 2001; Mohler
et al., 2009)
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Apods a transmissdo feca-oral, Salmonella vai colonizar o trato intestinal,
invadindo as células — M (presentes no tecido linfoide intestinal), os enterécitos e o
tecido linfoide das tonsilas (Wray & Davies, 2000; Holt, 2000; Gelberg, 2001; Reis et al.,
2003; Mohler et al., 2009). No tecido linfoide, a Salmonella vai entrar nos fagdcitos
mononucleares e, dai, dissemina-se pelo organismo (Holt, 2000; Gelberg, 2001). A
libertacdo das endotoxinas, prostaglandinas e das citocinas pro-inflamatérias vao
promover com a permeabilidade vascular e a hipersecrecéo. A secrecdo das células do
epitélio intestinal vai resultar numa hemorragia aguda, producéo de fibrina, ma digestao
e ma absorc¢ao. O resultado hiperosmético dentro do Iimen intestinal vai atrair liquidos
para o trato intestinal, contribuindo para a perda de 4gua, sddio, potassio e bicarbonato.
A lesdo da mucosa também contribui para o aparecimento de hipoproteinemia (Wray &
Davies, 2000; Tizard, 2000; Mohler et al., 2009).

Os sinais clinicos vao incluir febre, prostracdo, perda de apetite e diarreias com
aumento de muco e que possam conter sangue. Fezes moles com coloracéo
acinzentada podem aparecer. Desidratagdo combinada com desequilibrio acido-base e
de eletrdlitos contribui para a presenca de fraqueza e depressao durante a fase aguda
da doencga (Wray & Davies, 2000; Gelberg, 2001; Scott et al., 2011; Gunn et al., 2020).
Existe uma alta percentagem de morbilidade e a mortalidade pode exceder os 60%
(Scott et al., 2011).

A transmissdo da Samonella spp. pode advir das racdes, agua, fertelizantes,
gado, animais silvestres, insetos, pessoas e pelos equipamentos (Mohler et al., 2009).
Em manadas infetadas, as vacas podem se tornar portadores latentes, excretando

durante os periodos de stress (Scott et al., 2011).
Escherichia coli (E.coli)

E. coli é uma bactéria Gram-negativa, onde é classificada em seis grupos
patogénicos baseados na seu esquema virulento: E. coli enterotoxigénica (ETEC), E.
coli produtora de téxinas shiga, E. coli enteropatogénica, E. coli enteroinvasiva, E. coli

enteroagresiva, e E. coli enterohemorragica (Kaper et al., 2004; Cho & Yoon, 2014).

A bactéria mais comum que causa diarreia neonatal é a ETEC que produz um
antigénio de aderéncia e uma enterotoxina termo-estavel de nome K99, um antigénio
de adicdo (Cho & Yoon, 2014). Os vitelos estdo mais susceptiveis a contrair ETEC aos
quatro dias de idade por ingestdo. ETEC vai infetar o epitélio intestinal, multiplicando-se
nos enterdcitos. Vai colonizar-se na parte distal do intestino delgado devido ao pH ser
baixo (menor que 6.5), o que faz com que seja um ambiente favoravel para o seu

crescimento. A perda das células e o dano da lamina prépria resulta na atrofia das
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vilosidades. (Foster & Smith, 2009; Cho & Yoon, 2014). O epitélio intestinal vai libertar
fluido rico em iBes cloreto, fazendo com que a agua, ibes sddio, potassio e bicarbonato
sigam os ides de cloreto criando um fluxo rico em eletrélitos para o limen intestinal.
Algum desse fluido é reabsorvido no célon, mas ao existir um fluido exarcebado vai
exceder a capacidade de absorcéo do célon resultando numa diarreia aquosa (Metre et
al., 2008).

Os sinais clinicos comecam por diarreia, desidratacdo, resultando em choque
e morte entre 4 a 12h. Em casos pré-agudos ETEC pode produzir desidratacéo,
fraqueza, estando o reflexo de sucgao diminuido ou ausente e comatose. As mucosas
estdo secas, frias e peganhosas (Metre et al., 2008). A sequestracdo de fluidos no
abomaso e nos intestinos faz com que o abdomen tenha uma parecenca de inchaco, o
que faz com que se consega ouvir um som “sloshes” na auscultagao. A diarreia € profusa

com coloracdo branca/amarelada (Scott et al., 2011).
Clostridium perfringens

Clostridium perfinges € uma bactéria Gram—positiva, anaerobica e formadora
de esporos que causa doenca em mamiferos e aves (Van Immerseel et al., 2004; Cho
& Yoon, 2014). Existem cinco tipos de toxinas (A, B, C, D e E) baseadas na producédo
das toxinas alfa (a), beta (B), epsilon (€), e iota () (Cho & Yoon, 2014). Dentro desse
grupo, o tipo C tem sido frequentemente reportado nas diarreiras em vitelos (Rings,
2004; Cho & Yoon, 2014). Esta bactéria vai afetar, principalmente, os neonatos devido
a baixa capacidade de produzir enzimas proteoliticas (ex: tripsina) no trato
gastrointestinal e, por isso, a toxina 8 (sendo muito sensivel & tripsina) vai ser a principal
fonte de sinais clinicos. As lesfes intestinais vao resultar numa enterite hemorragica
necrosante difusa ou multifocal e disteng&o por fluido hemorragico (Cho & Yoon, 2014;
Uzal et al., 2016).

Os sinais clinicos presentes vao ser de enterotoxémia aguda ou pré-aguda,
cllicas, distencdo abdominal, desidratacdo, depresséo e diarreia. As fezes vao conter
sangue e muco, ndo sendo volumosas ou liquidas. Vai existir uma distencdo do
guadrante abdominal inferior e podem aparecer sinais neuroldgicos, ocasionalmente,
num estado terminal. Um dos maiores riscos de desenvolver enterotoxémia do tipo C é
a ingestao de grande quantidade de de carbohidratos e/ou proteina, como também a
administracéo de grandes quantidades de leite ou de leite de substituicdo aparentar ser

um fator de risco (Metre et al., 2008).
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1.4.3 Causas Parasitarias

Cryptosporidium parvum

Cryptosporidium spp. € um protozodrio com uma distribuicdo mundial que
causa doenca gastrointestinal em humanos e em animais (Khan et al., 2018; Yasur-
Landau et al., 2021) por isso é considerado um importante agente zoonético (Chalmers
& Giles, 2010; Caccid & Chalmers, 2016; Thomson et al., 2017; Yasur-Landau et al.,
2021). Existem,, aproximadamente 24 espécies de Cryptosporidium (Fayer, 2010;
Yasur-Landau et al., 2021), mas no gado bovino os mais comuns sdo: C.parvum, C.
bovis, C. ryanae e C.andersoni. O C. parvum é considerado a causa primaria da diarreia
em vitelos (Chalmers et al., 2011; Cho & Yoon, 2014).

C. parvum infeta, principalmente, vitelos entre as seis e as oito semanas de
idade, podendo ser assintomaticos e fontes de excreg¢éo dos oocistos (Robertson et al.,
2014; Thomson et al., 2017; Tomazic et al., 2018; Yasur-Landau et al., 2021). A infecdo
de vitelos aparenta estar relacionada com a idade, com os picos sazionais relacionados
com a altura dos parto, na primavera e no outono, onde a sobrepopulagéo, o stress do
desmame precoce, transporte, juntamente com o0s niveis baixos de higiene, véao
aumentar os niveis de risco de infecdo (Taylor et al.,, 2016). Os oocistos do
Cryptosporidium tém como caracteristica uma cépsula espessa, o que faz com que
tenham uma grande capacidade de resisténcia a temperaturas desde os — 22°C a 60°C,
como também a desinfetantes (Innes et al., 2020), conseguindo sobreviver durante
muitos meses no ambiente e, por isso, a sua erradicacdo acaba por ser muito dificil
(Thomson et al., 2019).

A fonte primaria de infec&o vai ser por via feca-oral, por contacto direto com as
fezes de hospedeiros infetados ou por outras vias como a comida ou agua (Thomson et
al., 2017). Ao serem ingeridos, 0s oocistos vao libertar os esporozoitos que vao penetrar
nas ceélulas epiteliais do intestino. O ciclo de infecdo do Cryptosporidium pode ser
assexuada (merozoites que sdo formados pelos merontes tipo 1) ou sexuada
(merozoites formados pelos merontes tipo 2), podendo reinfetar o hospedeiro ou serem
excretados pelas fezes (Thomson et al., 2017). Os hospedeiros consegem excretar

grandes nimeros de oocistos por dia (a cima de 10 x 101°) (Thomson et al., 2019).

Apos a infegdo, podemos abservar diarreia profusa e liquida, inapeténcia,
letargia, desidratacdo e, em alguns casos, morte. A diarreia vai ocorrer apos trés a
guatro dias ap0s a ingestao dos oocistos e pode durar acerca de uma a duas semanas,
e a sua excrecgdo ocorre entre 0s 4 e 0s 12 dias ap6s a infe¢cdo (Thomson et al., 2017;
Zambriski et al., 2013).
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Giardia intestinalis

Giardia intestinalis (G. duodenalis e G. lamblia) € um parasita protozoario que
afeta um grande espetro de animais vertebrados como os humanos, bovinos, cavalos,
ovelhas, cabras, suinos e animais de estimacéo, podendo ser transmitida por via feca-
oral ou por ingestao de alimentos e de 4guas contaminadas (Lee et al., 2016; Taylor et
al., 2016). Vai haver atrofia das vilosidades, hipertrofia das criptas e um aumento do
namero dos linfécitos interpeteliais (Taylor et al., 2016), causando diarreia, ma absorcao,
retardagéo do crescimento (Xiao, 1994; Bjorkman et al., 2003), perda de peso, letargia.

A diarreia pode ser continua ou intermitente (Lee et al., 2016; Taylor et al., 2016).
Coccidia

Eimeria bovis e a E. zuernii sdo as espécies de Emeria mais patogénicas
reportadas no gado bovino, mas tem havido um aumento de casos reportados de E.
alabamensis. (Samson-Himmelstjerna et al., 2006; Gunn et al., 2020). A transmisséo
dos oocistos infetantes vai ser por via feco-oral. Os animais infetados véao libertar os
oocistos nao esporolados pelas fezes, em que os mesmos se vao tornar na forma
infetante. Devido a sua dupla capsula, os oocistos conseguem resistir as condi¢des
ambientais (Step & Streeter, 2002; Gunn et al., 2020). A coccidiose vai afetar vitelos
entre as trés semanas até aos seis meses, € 0s mesmos comecam a libertar oocistos

nas fezes com um més de idade durante trés a quatro meses (Gunn et al., 2020).

Os esquizontes da E. bovis e da E. zuernii vdo-se reproduzir na parte mais
caudal do intestino delgado e a segunda geragéo dos esquizontes e dos gamontes vao
produzir-se no ceco e no colon, destruindo as criptas (Step & Streeter, 2002; Gunn et
al., 2020). Vai haver uma diminuicao da arquitetura das vilosidades, como também a
reducdo das células epiteliais e da burdadura em escova, dando uma aparéncia de
“polimento” da mucosa, resultando na diminuicdo da area de absorcdo e, por fim,
reduzindo a eficacia de absorcdo. Também vai dar resultado a hemorragia severa e a
incapacidade de reabsorcdo de agua, o que leva ao aparecimento de diarreia (Jolley &
Bardsley, 2006; Taylor et al., 2016).

Os sinais clinicos vao incluir diarreia liquida com sangue (Taylor et al., 2016),
aumento da susceptilidade de pneumonia, tenesmo, aumento de muco nas fezes,

hematoquézia, pirexia, desidratacao e anemia (Gunn et al., 2020).
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1.4.4 Causas nao infecciosas

Diarreias alimentares

A glucose e a lactose sao os Unicos acgUcares que sao facilmente digeridos
pelos pré ruminantes (Fallon et al.,, 1991). A fermentacdo, pela flora sacarolitica,
consiste primariamente, em lactobacilos, de carbohidratos ndo absorviveis como o
excesso de lactose, sucrose ou de amido indigesto que vai resultar na producdo de
acidos organicos de baixo peso molécular e em acido lactico, que resulta na acidificacdo
das fezes, o que, por si, culmina na falha de absorcdo de 4gua, eletrolitos e de outros
nutrientes com a consequéncia de diarreia (Radostits & Bell, 1970; Fallon et al., 1991).
Alguns estudos demonstram que a baixa capacidade de coagulacdo do leite esta
associada a diarreia e a distensdo abdominal em vitelos com uma a trés semanas de
idade (Johnston & Maclachlan, 1997; Gunn et al., 2020). Estudos comprovam que a
diminuicdo da capacidade de coagulagéo do leite no abomaso, esta associada com a
diarreia e com a distencdo abdominal. Também se tem observado vitelos com diarreia
devido a leites de substitui¢cdo, pois dentro dessas férmulas existem ingredientes que

ndo sofrem o efeito da coagulacéo (Radostits & Bell, 1970; Gunn et al., 2020).

1.5 Diagnéstico

A anamnese (sinais clinicos e o historial da exploracdo) é de grande
importancia para poder providenciar aos clinicos ferramentas para determinar as
causas da diarreia. Dependendo do historial clinico, os testes laboratoriais podem ser
diferenciados em amostras fecais para examinacdo ao microscopio (C.parvum e
coccidiose), cultura bacterinana (Salmonella spp., E.coli e C. perfringens) e reagdo em
cadeia polimerase (PCR) (BRV, BCoV). Tecido intestinal é sujeito a diagnéstico de
imuno-histoquimico, uma das formas para diagnéstico de BVDV (Scharnbdck et al.,
2018) ou de cultura bacteriana. Actualmente, técnicas baseadas em &cido nucleico, tais
como o PCR e a imunoabsorcao enzimatica de captura de antigénios (Ag — ELISA) tém
sido mais usualmente utilizadas para detecdo rapida de varios agentes patogénicos

bacterianos e virais em amostras de vitelos diarreicos (Cho & Yoon, 2014).

1.6 Tratamento

O exame fisico a um vitelo com diarreia é o primeiro passo para estabelecer o
tratamento (Gunn et al., 2020). Os principais objetivos no tratamento da diarriea séo:

corrigir as perdas de eletrolitos e de agua, corrigir o equilibrio 4cido-base (acidémia),
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promover suporte nutricional e eliminar ou prevenir o aparecimento de bacterémia por
E. coli (Smith & Berchtold, 2014).

A maior causa de morte nas diarreias em vitelos é a desidratacdo e a acidose.
Em alguns vitelos serd necessario corrigir a hipoglicémia ou a hipotermia para restrigir

a toma de leite ou a administracao de antibiéticos (Gunn et al., 2020).

Os principais pontos na terapia das diarreias neonatais em vitelos sdo: tratar
ou prevenir septicémia e bacterémia de Gram-negativas, diminuir o nimero de bactérias
céliformes no intestino préximal e abomaso, aumentar resisténcias ndo especificas,
promover a nutricdo que apoie a reparacdo do intestino danificado e prevenir com o

balango negativo e promover com analgesia e reducéo do stress (Constable, 2009).

1.6.1 Fluidoterapia

Os resultados do estudo indicam que os métodos sdo a observagdo do
afundamento do globo ocular na 6rbita (sinal de enoftalmia), duracdo da prega de pele
na area do pescoco e a concentracao das proteinas plasmaticas no plasma (Smith,
2009).

Tabela 1. Avaliacdo do grau de desidratacédo (adaptado de I1zzo et al., 2015).

Desidracéo : Prega de pele
(%) Enoftalmia (cm) (segundos) Mucosas
0 Normal <1 Humidas
1-5 Normal — alguma separacao 1-4 Humidas
6-8 ngellra separa(;ao,do_ globo 5-10 Ligeiramente humidas
Ocular com a o6rbita
9-10 Separagap, <05 cm entre o] 1115 Ligeiramente himidas a
globo écular e a 6rbita secas
11-12 | Separacao,05-lcmentre | 5 g Secas
0 globo écular e a orbita

Para a determinacao do défice em fluidos é utilizada a formula a baixo para a

realizacao de fluidoterapia, em que, usando a percentagem estimada da desidratacdo e
0 peso do vitelo, conseguimos obter o volume desejado de fluidos para administrar
(Gunn et al., 2020):

Volume de fluido (L) = desidratagao (%) x peso do vitelo (kg)

E de extrema importancia ter em consideracdo as necessidades diarias de
manutencdo, para termos uma reposicdo eficaz. Essas reposi¢cdes estdo entre os
valores estimados de 50 — 100 ml/kg/dia (Gunn et al., 2020).
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O Bicarbonato pode ser calculado a partir desta formula (Gunn et al., 2020):

Bicarbonato (mmol) = peso do vitelo (kg) x défise de base (mmol/L) x volume de

distribuicao (0,6 nos vitelos)

Os valores do défice de base podem ser dados pela medicdo de gases no

sangue ou estimados pelo estado fisico dos vitelos (Gunn et al., 2020).

Tabela 2. Avaliagédo do défice de base em vitelos com menos de oito dias de idade (adaptado de 1zzo et al.,
2015).

Sinais clinicos Base de sefice (mmol/L)
De pé, com forte reflexo de 0
succao
De pé, com fraco reflexo de 5
succao
Em decubito esternal, apético 10
Decubito lateral, apatico 10

Tabela 3. Avaliacdo do défice de base em vitelos com mais de oito dias de idade (adaptado de 1zzo et al.,
2015).

Sinais clinicos Base de sefice (mmol/L)
De pé, com forte reflexo de 5
succéo
De pé, com fraco reflexo de 10
succao
Em decubito esternal, apatico 15
Decubito lateral, apatico 20

A diarreia nos vitelos causa acidose metabdlica devido a perda dos catibes
sédio e potassio e ao aumento da concentragdo dos anides. Devido a isso é de extrema
importancia o calculo da diferenca de i6es fortes (SID) (Constable et al., 2005; Smith,
2009):

SID = [Na+] + [K+] = [€17]
Fluidoterapia oral

A solugéo de eletrélitos continua a ser uma base nos protocolos de tratamento
de diarreia em vitelos neonatais devido ao facto de serem baratos e de fécil
administracdo nas vacarias (Smith, 2009; Smith & Berchtold, 2014). Um dos
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requerimentos para ser possivel a administracédo de fluidoterapia oral é existir reflexo de
succdo ou de mastigacdo, o que significa que é possivel realizar o procedimento com
seguranca (Smith & Berchtold, 2014).

Os principios da fluidoterapia oral, segundo Smith (2009) sao, reposicdo de
fluidos, correcdo do défice acido-base, reposicdo do défice em eletrdlitos e fornecer
suporte nutricional. No artigo também afirma que uma solucéo eletrdlita tem de
satisfazer os seguintes requisitos: suplementar com sddio suficiente para normalizar o
volume do fluido extracelular; promover com moléculas facilitadoras de absorgédo de
sédio e de &gua (glucose, citrato, acetato, proprionato e glicina); administracdo de

agentes alcalinizantes (acetato, propionato ou bicarbonato) e forcener energia.

A concentragdo de sodio sugerida de varios estudos seré entre os 90 e os 130
mmol/L sendo que abaixo desses valores, o produto ndo serd adequado para corrigir a
desidratacdo. Quando se administram grandes concentra¢des de sodio, pode resultar
no atraso do esvaziamento do abomaso devido ao aumento da osmoralidade,
resultando em ileus e predisposicdo para distensdo abdominal e outras afecbes
intestinais (Sen et al., 2006; Smith, 2009; Smith & Berchtold, 2014).

Smith (2009) e Smith e Berchtold (2014) aconselham que nos vitelos separados
das suas maes deveremos administrar solucbes hipertdnicas orais com uma
osmolaridade de 400 — 600 mOsm/L.

A absorcédo de sodio é por um processo passivo associado ao movimento da
actividade de absorcdo ou de secreg¢do de solutos (Smith, 2009; Smith & Berchtold,
2014). Essa absorcéo é facilitada com a associagdo de s6dio com aminoacidos (glicina,
alanina ou glutamina) e acidos gordos volateis (acetato, proprionato) (Smith & Berchtold,
2014).

A acidose metabdlica nos vitelos vai dever-se ao desequilibrio de i6es fortes
(Constable et al., 2005; Smith, 2009), devendo, a partir da fluidoterapia aumentar, o pH
sanguineo com os agentes alcalinizantes (bicarbonato, acetato ou propionato). O
bicarbonato vai atuar diretamente com os ides hidrogénio (H*) transformando em

diéxido de carbono (C0,) e de agua (H,0) (Smith, 2009).

A acidez no abomaso é de extrema importancia, pois € uma barreira contra a
colonizacao e infecdo de bactérias no trato gastrointestinal e, também, o principal
mecanismo de defesa contra agentes patogénicos que sao ingeridos (Martinsen et al.,
2005; G. W. Smith, 2009). Devido a essa caracteristica € mais vantajoso utilizar produtos

a base de acetato do que a base de bicarbonato, pois este vai aumentar o pH abomasal,
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alcalinizando-o (Constable & Ahmed, 2003; Marshall et al., 2008; Smith, 2009). As
concentracdes de alcalinizantes nas solucdes orais devem ser entre os 50 a 80 mmol/L
(Smith, 2009).

Em termos da concentracéo de SID devera estar entre os 60 a 80 mEqg/L. Em
geral, os eletrolitos orais deveriam ser utilizados com uma refeicao extra para os vitelos
com diarreia (Smith, 2009).

Fluidoterapia endovenosa

Os maiores indicadores de que € necessario recorrer a fluidoterapia
endovenosa s&o: desidratacdo (igual ou superior a 8%); depressado; fraqueza/
incapacidade de se levantar; anorexia por mais de 24 h e hipotermia (< 38.0°C)
(Berchtold, 2009). Em casos em que os vitelos progridam na desidratacédo e que tenham
diarreia profusa, choque hipovolémico, devem ser rehidratados por via endovenosa ,
restaurando a distribuicdo de oxigénio e removendo produtos metabodlicos que causam
a diminuigcéo da profuséo dos tecidos (Berchtold, 2009). A fluidoterapia endovenosa vai
ajudar a restaurar o equilibrio eletrolico, na redugéo da concentragdo de D — Lactato,
correcdo da desidratacdo e correcdo da acidose (Moncdo & Oliveira, 2013; Adolfo &
Castro, 2018), demonstraram que vitelos com mais de uma semana de idade
apresentam um défice de base maior comparado com vitelos que apresentam diarreia
na primeira semana de vida (Koch & Kaske, 2008; Smith & Berchtold, 2014).

Existem varios tipos de solucdes para o tratamento da diarreia em vitelos.
Essas mesmas estdo divididas em cristaldides ou colbides, podendo essas ser
hipotdnicas, isotonicas e hipertdnicas (Constable, 2003; Berchtold, 2009). As solucdes
eletrélitas com um SID maior que 40mEg/L vao ser alcalinizantes, pois elas vao criar
uma forte alcalose i6nica. Solucdes eletrélicas com um SID igual a zero vao ser
acidificantes por criarem uma forte acidose ionica. Se as solugfes etetrdlicas tiverem
um SID intermédio podem ser tanto alcalinizantes como acidificantes, pois vai depender
da relacdo da concentracdo do SID plasméatico com a concentragdo da proteina
plasmatica, sendo esta alcalinizante (Constable, 2003). Os vitelos com diarreia e
desidratacdo durante a primeira semana de vida, vao ser menos acidéticos comparados
com vitelos mais velhos, o que faz com que n&o necessitem tanto de bicarbonato de
sédio para corrigir a acidémia. Vitelos que ndo se conseguem levantar, estéo fracos e
ndo tém reflexo de sucgédo vao ter acidose severa 0 que faz com que seja necessario
corrigir com bicarbonato de sédio (Trefz et al., 2012; Smith & Berchtold, 2014).
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Uma solucéo de cristaldides tem semelhanca com o fluido extracelular. Tém
como base o sodio, cloreto, dextrose ou lactato. As solucdes com base de sédio sao
mais indicadas para casos de hipovolémia, tendo que ter uma concentracdo de pelo
menos 140 mEg/L (Berchtold, 2009). Em casos de hipoalbuminémia severa deve ser
evitado administrar solu¢cdes com sédio, porque vai diminuir a concentracéo de albumina
como também a pressdo oncética, forcando o fluido para o espaco intersticial,
exacerbando o edema (Constable, 2003; Berchtold, 2009).

Solugbes coldides vao ter maior peso molecular, acabando por seram
demasiado grandes para passar a membrana semipermeavel (Berchtold, 2009). As
substancias vao-se restringir ao plasma, promovendo um aumento do seu volume
(Constable, 2003).

Devido ao facto que a acidémia é comum nas diarreias em vitelos, é necessario
um fluido alcalinizante para aumentar o pH do sangue, sendo esses descritos por (G.
W. Smith & Berchtold, 2014):

e Lactato de Ringer (LRS): é um fluido isotonico, usado para a correcéao eletrélica
e para a desidratacdo em vitelos neonatais. Este fluido tem uma habilidade de
alcalinizacé@o fraca ou demorada o que nédo é aconselhado em vitelos com um
grau severo de acidose. A outra desvantagem para ndo administrar este fluido a
vitelos com acidose (pH menos que 7.2) é devido ao facto de que o lactato de
Ringer tem uma mistura equimolar de L-lactato e D-lactato o que faz com que a
concentrac@o de D-lactato aumente (Constable, 2003; Berchtold, 2009; Lorenz,
2009).

e Acetato de Ringer: esta solucdo vai ser superior ao Lactato de Ringer devido ao
acetado se metabolizar mais depressa, resultando numa alcalinizacdo mais
rapida, mas continuando a ser considerada uma solucgéo fraca e com capacidade
de alcalinizagéo lenta.

e Bicarbonato de sédio: tem provado ser mais eficiente do que outras bases
(lactato ou acetato) na eficacia de alcalinizag&o. E recomendada a administragio
de 1.3% da solucdo podendo ser calculado pela férmula anteriormente
mencionada, mas os valores normalmente estéo entre os dois e os cinco litros,
dependendo do peso e da severidade da acidose.

e Cloreto de sodio (NaCl) 0,9%: é um acidificante moderado e é uma solucao
normalmente usada como veiculo para outras solu¢ges (Constable, 2003).

e Dextrose: € um fluido ndo alcalinizante, que € normalmente adicionado entre 5%

a 10% a outras solugdes, para contrariar o balangco energético negativo em
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vitelos com diarreia com ou sem hipoglicemia. Para promover com energia e
reidratar um vitelo devemos utilizar 25 a 50g de dextrose ou 50 a 100 mL de

dextrose a 50%, por cada litro de LRS ou de bicarbonato de sédio isotdnico.

z

Para evitar que haja uma hiper-hidratacdo e hipertensdo € aconselhado
administrar um racio méaximo de 80 mL/kg/h. A cateterizacdo pode ser realizada a partir
da veia jugular ou pela veia auricular (Smith & Berchtold, 2014). Também é possivel
administrar por via intraperitoneal, subcutanea e interéssea. As solu¢des coloides sdo
principalmente administradas pela via intravenosa ou intraperitoneal, solug¢des iso-
osméticas sdo administradas por via intravenosa, intraperitonial, subcutanea e
intraéssea e as solucdes hiperosmoticas devem ser administradas sé pela via

intravenosa (Constable, 2003).

Apés 30 a 60 minutos do tratamento, se forem observados sinais de urina,
melhoramento do estado mental, melhoramento do estado de hidratagdo e o regresso
do reflexo de succéo significa que a terapia esta a ter efeitos positivos (Grove-White,
2007; Berchtold, 2009). Quando o reflexo de succéo estd restabelecido, podemos

continuar o tratamento por via oral (Berchtold, 2009).

Vitelo com diarreia

! v v -

Em estagédo sem sinais de Em estagéio com sinais de Com dificuldade em estar Sem capacidade de se
enoftalmia enoftalmia em estacao levantar

.

Sem capacidade de corrigir a
posicdo se for emporrado,
reflexo palpebrar retardado
ou ausente 7

y

Y | Ndo |  sim | 750 mmol NaHCO;

‘ Continua a beber ? ‘

| 500 mmol NaHCOs' |

y ¢ A

v Ijﬁo Sinal de enoftalmia efou necessidade de dextrose ?

Y Y
‘ 250 mmol NaHCO5 ‘ Sim. Nio
v v ,
. . . . 3
Infus&@o continua incluindo Infusdio continua incluindo Infuso de
5-10* litros 0,9% NaCl 5-10*litros 0,9 Nacl S TR0

Reidratacao Oral (SID alto)

* Representa o total de bicarbonato de sédio desejado.
A Uma infusdo de 10 litros de volume & recomendado a vitelos com enoftalmia estimada de maior ou igual a 7mm.

Figura 5: Algoritmo para terapia inicial em vitelos desidratados com diarreia. Adaptado (Constable et al., 2021)
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2.6.2 Antibioterapia

Na decisdo de uso de antibiéticos ha que avaliar os riscos e as vantagens para
o animal, humanos e o ambiente (Eibl et al., 2021). A prescricdo de antimicrobianos
devera apoiar-se em resultados laboratoriais, incluindo testes de sensibilidade a
antimicrobianos, de forma a optar pela molécula mais adequada ao caso clinico em
guestdo ( Weese et al., 2015; Eibl et al., 2021). Ambos 0 médico veterinario e o produtor
deverdo trabalhar juntos para a realizacdo de protocolos de prevencao e tratamento da
diarreia, mas € de extrema importancia prevenir o uso desnecessario de antibiético, no

sentido limitar o desenvolvimento de resisténcias microbianas (Smith, 2015).

Causas virais, parasitarias sdo, na maioria, a causa primaria de diarreias
neonatais em vitelos comparado com as causas bacterianas. Devido a isso, 0
tratamento com antibiéticos néo é justificavel (Walker et al., 2012; Hassig & Kretschmar,
2016; Eibl et al., 2021). Uma revisdo de Constable (2004) demonstra que antibidticos
especificos vao ser eficazes no tratamento em vitelos com diarreia, sendo eles
fluorquinolonas para o tratamento de E.coli enterotoxigénica e administracdo de
sulfadiazina/trimetoprim para o tratamento de S.enterica. Ainda assim, para
administracéo de antibibticos é necessario que o vitelo mostre sinais clinicos sistémicos
como por exemplo, febre, depressdo ou que nas fezes estejam presentes sangue ou
fragmentos de mucosa, sendo um sinal de comprometimento da barreia intestinal
(Constable, 2009; Eibl et al., 2021).

Devemos terem consideracdo os seguintes pontos no que toca a administracao
de antibiéticos: a administracdo do produto deve ser feita seguindo as instrucdes
apresentadas no resumo de caracteristicas de cada medicamento ou sob instrucdes do
médico veterinario sob a cascata; selecionar um antibiético com um grande espetro de
acao; realizar o tratamento no periodo de tempo apropriado; evitar efeitos secundarios
locais ou sistémicos no animal e residuos volateis; e minimizar o potencial de

transformacéo de genes resistentes de resisténcia antimicrobiana (Constable, 2009).

Os principais pontos do tratamento da diarreia séo: a prevencao de bacteriémia
e a diminuicdo de bactérias coliformes no intestino delgado (Smith, 2015). Vérios
estudos indicam que um terco dos vitelos com diarreia tém bacterémia e existe uma
maior percentagem quando os vitelos ndo tém uma transferéncia de imunidade passiva
adequada (Constable, 2004; G. Smith, 2015). Véarias pesquisas documentam um
aumento do nimero de E. coli no abomaso, duodeno e jejuno em vitelos com diarreia
(G. Smith, 2015). O aumento do numero dos coliformes no intestino delgado esta

associado com a alteracdo da funcéo intestinal, lesdo morfoldgica e aumento da
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suscetibilidade de bacterémia (Smith, 2015). O uso de antibidticos vai prevenir o
desenvolvimento de bacterémia, diminuir a mortalidade, diminuir lesbées no intestino
delgado, facilitar a digestdo e absorcdo e aumentar a taxa de crescimento (Constable,
2004; Smith, 2015).

O Centro de Conhecimento Belga para o Uso de Antibiéticos e Resisténcia a
Antibidticos em Animais (AMCRA) ndo aconselha o uso de antibiéticos como primeira
linha de tratamento. Quando a utilizamos, deveremos incluir moléculas como as
sulfonaminas e trimetroprim, amoxicilina, amoxicilina com &cido clavulanico, colistina,
gentamicina e paromomicina. Em segunda linha, é recomendada a utilizacdo de
quinolonas e flumequina, mas utilizando testes de sensibilidade como diagndstico (Eibl
et al., 2021).

Em casos de E. coli K99 é aconselhado o uso de amoxicilina como primeira
escolha, e sulfonaminas com trimetroprim como segunda escolha por via oral e
parenteral. Neomicina e amoxicilina com acido clavulanico podem ser usadas como
terceira escolha de tratamento oral. Colistina e quinolonas sdo recomendadas apés a
realizacdo de uma cultura e testes de sensibilidade. O uso de cefalosporinas é

desencorajado devido a sua baixa concentragdo no trato intestinal (Eibl et al., 2021).

Oxitetraciclina administrada por via parenteral e clortetraciclina, neomicina,
oxitetraciclina, sulfametazina e tetraciclinas administradas por via oral, sdo alguns dos
métodos utilizados nos Estados Unidos no tratamento de diarreias neonatais (Smith,
2015). Trihidrato de amoxicilina (10mg/kg PO BID) ou trihidrato de amoxicilina-
clavulanato (12.5mg/kg, PO, BID) por trés dias (G. Smith, 2015). Tratamento parenteral
€ administrado ceftiofur (2.2mg/kg intramuscular [IM] BID) durante trés dias (Smith,
2015). Ampicilina parenteral (10mg/kg IM, BID) é um dos tratamentos eficazes contra a
diarreia (Smith, 2015). Na Europa o uso de enrofloxacina como também o uso de
fluoroquinolonas, sdo usadas para o tratamento de diarreias (Sunderland et al., 2003;
G. Smith, 2015).

No esquema a baixo, podemos observar as varias categorizacfes das classes
dos antibiéticos na Unido Europeia. Podemos observar que a primeira linha de

tratamento pertence a classe D (utilizacao prudente).
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Categorisation of antibiotic classes for veterinary use

(with examples of substances authorised for human or veterinary use in the EU)

Amdinopenicillins

Carbapenems

Drugs used solely to treat

Glycopeptides

N [a]
mecillinam meropenem tuhen:ulnsm_ r "_'ther wvancomycin -t
pivmecillinam doripenem myl:nb_achferlf'il diseases (o)
isoniazid >
Ketolid A tid ethambutol Glycylcyclines o
oli ef _ ipopeptides pyrazinamide tigecycline
telithromycin daptomycin ethionamide
Monobactams Oxazolidinones (me i acfd EEED
aztreonam linezolid fosfomycin
Rifamv_cins {_e_xcept rifaximin) Iliminofena? il!es Other cephalosporins and I'seudomop ic _acids
rifampicin clofazimine penems (ATC code J01DI), mupirocin
including combinations of
Carboxypenicillin and Sulfones 3"_"'96“'3"'“"“ cephaflns_p?rins Substances newly authorised
ureidopenicillin, including dapsone with beta lactamase inhibitors in human medicine following
combinations with beta - publication of the AMEG
1 e ceftobiprole e
actamase inhibitors Streptogramins o categorisation
piperacillin-tazobactam pristinamycin ceftolozane-tazobactam to be determined
virginiamycin faropenem
Cephalosporins, 3rd- and Polymyxins Quinol fl quinel and other quinclones U
4th-generation, with the . B .
exception of combinations colistin TEIEEEL marbofloxacin E
with B-lactamase inhibitors polymyxin B danofloxacin norfloxacin -
difloxacin orbifloxacin n
cefoperazone enrofloxacin oxolinic acid w
cefovecin flumequine pradofloxacin o
cefquinome ibafloxacin
ceftiofur

Aminoglycosides (except
spectinomycin)

Aminopenicillins, in
combination with beta

Amphenicols

Macrolides

lactamase inhibitors chloramphenicol erfl:l'_lmmycin_
amikacin L . ) florfenicol gamithromycin
apramycin amaxicillin + clavulanic acid thiamphenicol cleandomycin
dihydrostreptomycin ampicillin + sulbactam spiramycin
framycetin tildipirosin
gentamicin Cephalosporins, 1st- and Lincosamides :'I'I'“::':JS'" }

: - ulathromycin
kanamv_cm 2nd-generation, and clindamycin tylosin y!
neormycin cephamycins lincomycin .
parcmomycin . . N tylvalosin

- cefacetrile pirlimycin
streptomycin cefadroxil
tobi i .
LA cefalexin
cefalonium Pleuromutilins Rifamycins: rifaximin only
cefalotin . i sFaxirmi
cefapirin halrnu in . riraximin
o valnemulin
Aminopenicillins, without Aminoglycosides: Sulf ides, dihydrofol i
beta-lactamase inhibitors spectinomycin only inhibitors and combinations
amexicillin spectinomycin formosulfathiazele sulfalene
e phthalylsulfathiazele sulfamerazine
metampicillin _ - sulfacetamide sulfamethizole
A:;'s'l‘ap:':l'“:“ccal Pet';“:l:“'“s sulfachln_rpyndazme sulfamethoxazole
(CEEAT=ED istan sulfaclozine sulfamethoxypyridazine

Tetracyclines

sulfadiazine
sulfadimethoxine

sulfamonomethoxine

. cloxacillin sulfanilamide
chlortetracycline - e sulfadimidine sulfapyridine
do- i dicloxacillin N pyr i
xycycline | . sulfadoxine sulfaquinoxaline
nxyl:etrat_:yclme i sulfafurazole sulfathiazole
tetracycline sulfaguanidine trimethoprim
Matural, narrow-spectrum penicillins (beta Cyclic polypeptides Mitroimidazoles
lactamase-sensitive penicillins) el metronidazole

benzathine benzylpenicillin

benzathine phenoxymethylpenicillin

benzylpenicillin
penethamate hydricdide

pheneticillin
phenoxymethylpenicillin
procaine benzylpenicillin

Steroid antibacterials
fusidic acid

Nitrofuran derivatives

furaltadone
furazolidone

Figura 6: : Categorizagdo de classes de antibiéticos para uso veterinario. Retirado a 17 de novembro de 2022 de
https://www.ema.europa.eu/en/documents/report/infographic-categorisation-antibiotics-use-animals-prudent-responsible-use_en.pdf
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2.6.3 Anti-inflamatérios e analgésicos

Um dos sinais de que acompanha a diarreia sdo as colicas intestinais que
causam dor e desconforto abdominal. A administracdo de analgésicos vai ser benéfica
ndo s6 para o tratamento da diarreia, como também para o bem-estar do vitelo
(Constable, 2009). Existem duas categorias de anti-inflamatorios: corticosterdides e
nao-esteroides, sendo o0 seu objetivo diminuir a inflamacao gastrointestinal e melhorar
os efeitos secundarios de endotoxémia e de septicemia devido a passagem de bactérias
entéricas pelo epitélio danificado (Constable, 2009). A administracéo de corticosterdides
deve ser evitada, porque, nos vitelos com diarreia, existe j& uma concentragdo elevada
de corticosteréides plasméaticos comparado com vitelos saudaveis. Mais ainda,
corticosteroides suprimem o sistema imunitario (Lopez et al., 1975; Hudson et al., 1976;
Constable, 2009 ).

E recomendada administragdo de anti-inflamatérios n&o-esteroides (AINES)
como parte inicial do tratamento, como por exemplo 0 uso de meloxicam ou flunixina-
meglumina. A dose recomendada de meloxicam é de 0.5mg/kg, enquanto a de flunixina-
meglumina é de 2.2mg/kg, ndo excedendo o uso de ambas substancias de trés doses.
Essa precaucdo é para evitar danificar a mucosa abomasal (Berchtold & Constable,
2008; Constable, 2009). Flunixina-meglumina e meloxicam vao atuar como analgésico,
anti-inflamatdrio, antipirético, antissecretério e vao atuar na motilidade intestinal
(Constable, 2009).

2.6.4 Tratamento de Criptosporidiose

No tratamento contra o Cryptosporidium parvum € aconselhada a
administracdo de lactato de halofuginona, azitromicina ou lasalocid. Durante o
tratamento é aconselhado continuar a alimentacéo de leite em pequenas quantidades
vérias vezes ao dia, para otimizar a digestao e minimizar a perda da condi¢&o corporal.
Uma dieta a base de lipidos tem demonstrado ser um inibidor de adesdo do
Cryptosporidium spp. in vitro (Johnson et al., 2004; Constable, 2009). Existem outros
métodos de tratamento, nomeadamente, a imunizacdo de vacas gestantes,
contribuindo para a produc¢do de colostro com altos niveis de imunoglobolinas (1g)G1,
IgM e IgA, sendo depois fornecido aos vitelos. Tal pratica demonstrou resultados
positivos ha reducdo da diarreia e na excrecdo de oocistos, mas, infelizmente, o

tratamento €, ainda, demasiado caro para ser utilizado como pratica comum em

exploracdes comerciais (Fayer et al., 1989; Wyatt et al., 2010).
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Lactato de halofuginona é uma quinazolina, sendo a sua administracao feita
uma dose 0.1mg/kg, PO, durante 7 dias. Vai diminuir a intensidade da diarreia como
também a excrecdo dos oocistos (Klein, 2008; Constable, 2009). Um estudo realizado
por Aydogdu et al (2018) demonstra que com o tratamento de lactato de halofuginona
existe um decréscimo na excrecao de oocistos a partir do terceiro dia do tratamento.
Azitromicina é um antibiético macrolideo tendo propriedades pro-cinéticas e
antimicrobianas (Nouri et al., 2008; Afshari et al., 2009; Constable, 2009), a sua
administracdo vai ser (30-40mg/kg, PO, durante 7 dias), resultando na diminuicdo da
mortalidade, na excrecdo de oocistos e 0 aumento da condi¢do corporal e da qualidade
de vida na perspetiva clinica (Elitok et al., 2005; Constable, 2009). A azitromicina é um
medicamento muito dispendioso e, por isso, deve ser sé utilizado em vitelos com
historial de diarreia causada por Cryptosporidium spp. e quando o tratamento por lactato

de halofuginona por via oral ndo esta a ter resultado (Constable, 2009).

Foi realizado um estudo experiencial ndo controlado na Turquia em vitelos com
diarreia causada por Cryptosporidium, utilizando lasalocid (8mg/kg SID). Como
resultado obtiveram, uma diminuicdo dos oocistos nas fezes, mas esse resultado
também acontecia em vitelos ndo tratados devido a diferenca de idades na excregéo
dos oocistos (Gobel, 1987; Sahal et al., 2005; Constable, 2009).

1.7 Prevencao

Para um bom desempenho e para uma boa saude do vitelo é muito importante
ter atencdo ao maneio do vitelo e dos neonatos, maneio do colostro, maneio no
alojamento e da alimentacéo, e na higiene (Torsein et al., 2011; Klein-Jobstl et al., 2014).
As afecOes entéricas sdo transmitidas por via feca-oral, o que faz com que os
equipamentos da exploracdo e da alimentacdo, sejam um veiculo de contaminagéo e

transmissao (Maunsell & Donovan, 2008; Heinemann et al., 2021).

A falta de higiene € uma das causas mais comuns de problemas na recria de
vitelos, por isso a combinagdo de um bom maneio de higiene com outras medidas de
biosseguranca conseguem manter o bem-estar dos vitelos, evitando o aparecimento de
transmisséo de agentes patogénicos (de Graaf et al., 1999; Maunsell & Donovan, 2008;
Barry et al., 2019; Heinemann et al., 2021).

Durante a gestacao, a placenta dos bovinos ndo permite a transferéncia de
anticorpos ao feto, por isso o colostro € indispensavel para a transferéncia de imunidade

passiva de anticorpos e de imunidade mediada por células (Cho & Yoon, 2014),
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aproximadamente 10% do peso vivo (Xiao et al., 2020). A administracdo de colostro
deve ser realizada idealmente até 6 horas apds 0 nascimento e com uma quantidade de
trés a quatro litros (Cortese, 2009; Cho & Yoon, 2014) A vacina¢cdo das mées antes do
parto, demonstra um aumento dos anticorpos no colostro para antigénios especificos

como a E.coli, Rotavirus e Coronavirus (Cortese, 2009).

A vacinagdo dos vitelos é de extrema importancia na prevencao de agentes
como BVDV, IBR, BRSV e PI3 (Cortese, 2009).

O objetivo deste trabalho foi identificar os agentes de diarreia em vitelos
presentes na exploracao, e os fatores de risco que contribuem para a doenca, de forma
a estabelecer medidas preventivas e melhorar a salde dos vitelos, 0 seu bem-estar

animal e, consequentemente, a performance produtiva futura da exploracéo.
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2. Material e métodos

2.1. Caracterizacdo da exploracéo

O projeto foi realizado numa exploracéo de bovinos leiteiros na regido de Leiria,
Portugal. E uma exploracdo em regime de producdo intensiva de bovinos de raca
Holstein Frisia com cruzamentos de Montbeliard e Vermelho sueco. Tem um efetivo a

rondar 490 animais, 240 destes em ordenha.

Esta regido apresenta um clima mediterranico com influéncia oceénica, o que
significa que os invernos sao geralmente frescos e humidos, onde as temperaturas
variam entre os 15 a 7°C, podendo as temperaturas minimas chegar aos -5°C. No verao,

o clima é, geralmente, quente e seco com temperaturas a rondar os 27 a 15°C.

O protocolo de vacinacdo de animais adultos ja implementado na exploracao
inclui a administracdo de vacinacao contra Virus respiratorio sincicial bovino (BRSV),
Virus da Parainfluenza Tipo -3 (PI-3) e Mannheimia haemolytica (Bovipast RSP® , MSD
Animal Health, 5ml, SC); vacinacdo contra Rotavirus bovino, Coronavirus bovino e E.
coli (K99) (Bovilis Rotavec Corona®, MSD Animal Health, ,2ml, IM) 3 semanas antes do
parto: vacinagdo contra o Virus Rinotraqueite Bovina Infecciosa (BHV-1), Pl- 3, Virus
Diarreia Virica Bovina (BVDV) e BRSV (Hiprabovis® 4, HIPRA Animal Health, 2ml, IM,
9 em 9 meses ou uma vez por ano); e vacinagdo contra clostridioses, (Bravoxin® 10,
MSD Animal Health, 2ml, SC, 12 em 12 meses).

Os vitelos sé@o vacinados contra BRSV e PI-3 (Bovilis Intranasal RSP, MSD

Animal Health, 2ml ,24h apd6s o0 nascimento) e o desmame é realizado aos trés meses.

O maneio do parto na exploracéo baseia-se em mover as vacas uma a duas
semanas antes do parto para um parque de pré-parto. Aquando da data estimada do
parto, as pessoas responsaveis observam o animal de forma mais préxima, intervindo

se houver dificuldades durante o parto.

Apos o parto o vitelo é separado da mae, sendo a mesma levada para a

ordenha para ser recolhido o colostro logo apos o parto.

Apos a colheita do colostro, 0 mesmo € administrado ao vitelo por um biber&o
ou por uma sonda, dependendo se o vitelo ingerir espontaneamente ou se estiver a ter
dificuldades no processo. Apds a administragdo do colostro, 0 umbigo é desinfetado e
depois o vitelo € colocado numa das méaes adotivas, sendo essas, vacas que sao para
refugo, que tenham alguma deformidade a nivel locomotor ou que tenham os tetos

deformados onde ndo sejam capazes de ser ordenhados pela ordenha, mas que d&o
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bastante leite. Cada mée adotiva esta alojada numa box individual onde Ihes é atribuido
no maximo quatro vitelos para amamentar. Em caso de algum vitelo tiver dificuldades
na amamentacao por parte da dominéncia dos outros vitelos ou a vaca nao estiver a
colaborar, o vitelo é colocado em outra mée adotiva. A limpeza das camas € realizada
duas vezes por semana, com desinfetante Zotal® (desinfetante, microbicida, fungicida
e desodorizante). Os vitelos machos eram vendidos, ficando na exploracdo s6 as

fémeas.

O volume de colostro administrado € entre trés a quatro litros nas primeiras 12h

de vida.

O protocolo de tratamento das diarreias consiste em administrar por via oral
Gabbrocol 100mgG p6 (Paramomicina, CEVA Saude Animal), em vitelos com sinais
ligeiros a moderados que ainda mantém reflexo de succdo (25 — 50g no leite, SID)
durante cinco dias, administrar Pendistrep ingetavel (Benzilpenicilina e
Dihidroestreptomicina, Laboratérios SYVA, 6ml IM e 6ml PO, SID) durante cinco dias;
Rifen (5ml IM, SID) durante trés dias. Em caso de a primeira linha de tratamento nao
funcionar é administrado Calamicina (Oxitetraciclina 200 CL, CALIER Portugal, 6ml, IM)
dose Unica. Em caso de desidratagdo administra-se 1L de Lactato Ringer, 200ml de soro

salino, 100ml de soro de glucose a 30% e 5ml de bicarbonato de sédio.

2.2. Caracterizacdo da amostra
O estudo foi realizado de janeiro a abril de 2022, tendo sido 57 o niUmero de
vitelos incluidos no estudo, onde foram acompanhados desde o seu nascimento até

sairem da maternidade.

Os critérios de inclusdo de vitelos para testagem de fezes para agentes da

diarreia neonatal foram:

¢ Vitelos, macho ou fémea, nascidos na exploragéo entre janeiro e abril de 2022;
e Com idade limite de um més;

e Terem uma temperatura corporal a partir de 39°C;

e Apresentar diarreia aquosa, fétida com ou sem a presenca de sangue;

e Apresentarem um estado de desidratagc&o a partir de seis por centro;

e Estarem em decubito lateral ou esternal sem conseguirem levantar;

e Apresentarem reflexo de succéo fraco ou inexistente;
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2.3. Método de diagnostico das amostras

As amostras de fezes foram recolhidas diretamente da ampola retal para um
frasco universal plastico, eram identificadas com a data da recolha e com a identificacao
do vitelo, refrigeradas a 3 — 4°C e enviadas para o laboratorio Segalab para a realizagdo
de teste de diagndéstico de agentes de diarreias neonatais, 0s quais incluem Rotavirus,
Coronavirus, E. coli k99, Cryptosporidium spp. e Giardia spp.

2.4. Recolha de dados
Todos os partos foram observados e acompanhados. A intervencgdo so6 ocorreu
em casos de sinais de distécias, isto é, quando cerca de duas horas ap6s o inicio da

segunda fase do parto, o vitelo ainda nédo tinha sido expulso.
Os seguintes dados foram registados:

¢ Identificacéo (ID) da mée;

e |D do vitelo;

e Tipo de parto: eutécico ou distécico
¢ Hora de parto;

e Hora de administracdo do colostro

e Litros de colostro ingerido;

e Valores das proteinas séricas totais;

¢ Valores da qualidade do colostro;

O intervalo de tempo entra a hora de administragdo de colostro e a hora de

nascimento do vitelo foi calculada em minutos: Intervalo colostro — nascimento.

Uma amostra de colostro foi retirada durante a primeira ordenha ap6s o parto

e armazenada em temperaturas de refrigeracdo até a sua avaliacao.

Sangue dos vitelos foi recolhido passadas 24h da administracdo do colostro,
por puncédo da veia jugular com recurso a agulhas descartaveis de 18 gauge e tubo de
amostragem, sem anticoagulante. As amostram foram, depois, centrifugadas na
exploracdo a 4000 rpm durante 10 a 15 minutos. Apés a centrifugacgéo, foi retirado o
soro sanguineo sobrenadante, a partir de mini pipeta de 100 microlitros (ul) com pontas
descartaveis e, depois, realizada a medicdo das proteinas séricas totais (PST) com
recurso a um refratdmetro digital (Digital-Dairy Model # DD-3). A falha de transferéncia

de imunidade passiva foi considerada quando a amostra apresentava valores abaixo de
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5,2 g/dl e o sucesso de transferéncia de imunidade passiva foi considerado em amostras
de valores acima de 5,5 g/dl.

A qualidade do colostro foi medida aguando da medi¢cédo das proteinas séricas
totais, através do mesmo refratdbmetro digital. O colostro foi considerado de boa

qualidade quando apresentava valores superiores a 22% na escala de Brix.

Foi retirada uma amostra de colostro a partir de uma pipeta com ponta

descartavel para a sua medicao.

Apds as medicBes, os resultados foram colocados numa folha de excel

juntamente com as medi¢cdes de peso e de altura.

2.5. Andlise estatistica

A andlise estatistica foi realizada pelo programa Statical Package for the Social
Sciences, SPSS V.29, para a realizacdo do tratamento estatistico de varias variaveis e
0 MS Excel.

As variaveis independentes incluiam o Intervalo colostro — nascimento,
qualidade do colostro, os litros de colostro consumido, os valores das PST e 0 nhimero

de lactagBes da mae.

Foi realizada uma andlise estatistica descritiva das variaveis quantitativas, a
qgual incluiu a média, mediana, desvio padrao, valor maximo e minimo, frequéncia

absoluta e frequéncia relativa.

A normalidade das variaveis foi verificada através do teste Kolmogorov-

Smirnov. A homogeneidade das variancias foi verificada através do teste Levene.

A analise estatistica inferencial recorreu ao teste exato de Fisher para estudar
a relacao entre litros de colostro consumido com a presenca de diarreia, sendo esta a
variavel dependente; Teste de Spearman entre o Intervalo colostro-nascimento e o valor
de PST e entre os valores da qualidade do colostro e os valores das PST, em que ambos
os testes a variavel dependente sdo os valores das PST. Para comparar a média do
namero de lactac6es das médes com a qualidade do colostro (variavel dependente),
realizou-se o0 teste de t-student. Consideraram-se diferencas estatisticamente

significativas quando p<0,05.

46



3. Resultados

Prevaléncia de diarreia neonatal

O numero de vitelos que apresentam sinais de diarreia foi de 12 num total de

57 animais estudados, o0 que significa que a prevaléncia de diarreia neonatal nesta

exploracao foi de 21% durante o periodo do estudo.

Dos 12 animais testados foi detetada a presenca de Cryptosporidium spp. nas

fezes em 75% deles (n=9), Rotavirus em 8% (n=1) e em 16% (n=2) n&o foi encontrada

a presenca de qualquer agente de diarreia nas fezes.

A tabela 4 apresenta a média e desvio-padrdo, mediana e valores maximos e

minimos do Intervalo colostro — nascimento, litros de colostro consumido, os valores da

qualidade do colostro e os valores das proteinas séricas totais nos 57 vitelos em estudo.

Tabela 4: Avaliacdo da média, mediana, desvio padrdo, valor maximo e minimo das variaveis

quantitativas
Intervalo . Valores das
colostro- Litros de Valores da proteinas
e colostro qualidade de séricas
) consumido colostro )
(minutos) totais
Média 121 3,4 23,9 5,6
Mediana 115 3 24,7 57
DEEHE 92,3 06 51 07
Sem padrao
. . Valor
diarreia minimo 10 2,5 13,3 43
Valor 375 4 33 75
maximo
Média 90,8 3,3 26 6,2
Mediana 82,5 3,5 27,2 6,1
e 54,3 0,8 4 1,1
padréo
Com Valor
diarreia  minimo 19 2,5 19,5 4,6
Valor 160 4 317 8.3
maximo
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Hora da toma do colostro
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Grafico 1. Nimero de animais que consumiram colostro nas primeiras horas de vida.

Fregéncia relativa

O gréfico 1 representa os 57 vitelos em estudo que consumiram colostro nas

primeiras horas pos-parto, observando que 83% (n=49) ingeriram o colostro nas

primeiras trés horas de vida.

Consumo de colostro em relacdo aos 10% de peso

Vivo
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Grafico 2. Caracterizagéo do consumo do colostro pelos vitelos tendo em conta os 10% de peso vivo.
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O gréfico 2 exibe que 81% (n=46) dos 57 vitelos estudados ndo consumiu o

volume de colostro aconselhado ao seu peso.

Leitura dos valores da qualidade de colostro
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Gréfico 3. Medigéo dos valores da qualidade de colostro consumido pelos vitelos.
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No gréfico 3 observamos que 79% (n=45) do total de vitelos estudados,

consumiram colostro de boa qualidade.

Leitura das proteinas séricas totais
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Gréfico 4. Medicdo das proteinas séricas totais dos vitelos.
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O gréfico 4 apresenta o numero de animais que tiveram uma correta
transferéncia de imunidade passiva. Observamos que 69% (n=39) dos vitelos obteve

sucesso na TIP.

Numero de lactacGes das maes
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35 70%
30 60%
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Grafico 5. Numero de lactagBes das mées e os respetivos valores da qualidade de colostro.

No grafico 5 observamos que 80% (n=43) das maes tém um colostro igual ou
superior que 22%, sendo que 69% (n=37) sdo vacas multiparas, ou seja, que tiveram

mais que um parto.

Relacao litros de colostro e diarreia

O valor médio de litros de colostro ingeridos pelo grupo de vitelos com diarreia
foi 3,3L e o valor médio do grupo de vitelos sem diarreia foi 3,4L. Esta diferenca n&o foi

estatisticamente significativa p=0,274.

Relacdo entre Intervalo colostro — nascimento e niveis das proteinas séricas totais

O valor médio do Intervalo colostro-nascimento nos vitelos com falha de
transferéncia da imunidade passiva (FTIP) foi 1:48h, enquanto os vitelos com sucesso
na transferéncia de imunidade passiva (TIP) ingeriram o colostro num Intrevalo colostro-
nascimento meéedio de 1:57h. Esta diferenca também n&o foi estatisticamente

significativa (p=0,385).
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Relacdo entre qualidade do colostro e niveis de proteinas séricas totais

A qualidade do colostro ingerido pelo grupo de vitelos com FTIP foi de 24,2%,
e a qualidade do colostro ingerido pelo grupo de vitelos com sucesso TIP foi 24,3%.

Esta diferenca néo foi estatisticamente significativa (p=0,849).

Relacdo entre o numero de lactacoes e qualidade do colostro

O numero médio de lactac6es das maes que apresentaram uma boa qualidade
do colostro foi de 2 lactacdes, enquanto uma ma qualidade do colostro foi encontrada
em animais de lactacBes médias de 2 lactacdes. Esta diferenca néo foi estatisticamente

significativa (p=0,354).

Nos apéndices estado presentes tabelas e graficos dos testes acima referidos.
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4. Discussao

No estudo realizado podemos observar que a maior parte dos vitelos consumiu
colostro nas primeiras trés horas de vida, onde a maior parte consumiu colostro com
valores = 22 % e que tiveram um sucesso na TIP, mas também observamos que a
maioria dos vitelos ndo consumiu colostro aconselhado para o seu peso. Abuelo et al.
(2021) realizou um estudo em que demonstra que as horas e os litros de colostro sdo
consumidos é de extrema importancia, explicando que os vitelos, ao consumirem
volumes reduzidos de colostro nas primeiras 24h de vida, verdo aumentar a
probabilidade de haver FTIP. No seu estudo, é observado que a escolha de alimentar
os vitelos com uma segunda dose de colostro de qualidade (dois a trés litros) nas
primeiras cinco a seis horas ap6s a primeira toma de colostro, aumenta quatro vezes a
reducdo da probabilidade de haver FTIP. Também é referido a importancia da
recomendacao de alimentar os vitelos com 10 a 12% do seu peso vivo na primeira e na
segunda hora de vida, resultando num decréscimo na FTIP como também na reducdo
no pré-desmame da morbilidade e na mortalidade. E importante ter consciéncia que nas
duas primeiras horas de vida € essencial a alimentacdo do vitelo com o colostro
materno, pois € quando existe uma maior absorcgao eficiente das imunoglobulinas (Ig).
ApoOs as seis horas de vida, existe um declive progressivo na eficiéncia da absorcao das

Ig por parte da mucosa intestinal (Godden, 2008).

O refratometro digital (Digital-Dairy Model # DD-3) determina o TIP os valores
entre 5,2 a 5,5g/dL no soro das PST, sendo que abaixo de 5,5 houve uma falha na TIP,
entre 5,2 e 5,5 g/dL houve alguma TIP, mas duvidosa, e acima de 5,5 g/dL a TIP teve
éxito (Godden, 2008; Bielmann et al., 2010 Buczinski et al., 2018).

No resultado dos testes das diarreias neonatais, podemos concluir que o
agente patogénico que esteve em maior numero foi o Cryptosporidium spp. Existem
outros estudos que visaram a mesma investigacdo, como por exemplo Lefkaditis et al.
(2020) levou a cabo uma pesquisa no norte da Grécia, demonstrando 0s seus
resultados que, do total de vitelos incluidos no estudo, 36% tiveram diarreia e nesses
36%, 72% deram positivo para C.parvum. Em Portugal, um estudo realizado por Martin
et al. (2007) demonstra que observou uma alta percentagem de infecdo de C. parvum
em vitelos diarreicos (88%) de 183 animais, principalmente, naqueles com idades entre
0s 7 e 0s 21 dias. Ayele et al. (2018) dos 360 vitelos analisados 67 (18,6%) foi detetado
oocistos de Cryptosporidium spp. na regido do norte da Etidpia. Thomson et al. (2019)
realizou um estudo numa exploracdo na Escécia em que a percentagem de C. parvum

foi de 59,3% (n=395). Outro estudo, realizado em Espanha, concluiu que nos animais
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estudados, o Cryptosporidium spp. era o agente mais comum detetado nas amostras
recolhidas de vitelos diarreicos (52,3%, n=218) (Fuente et al. 1998). Na Europa, a
prevaléncia de C. parvum nas amostras de fezes vai desde 13 a 100% (Brainard et al.,
2021).

No estudo realizado verificou-se que o0s vitelos que deram positivo para a
presenca de Cryptosporidium spp. entram na faixa etéria entre os 5 e os 10 dias de
idade. Nos estudos mencionados, os vitelos infetados tinham todos menos de 1 més de
idade.

Durante o estudo realizado existiu uma discrepancia nos valores das variantes
dos valores da qualidade do colostro e dos valores das PST o que fez com que os testes
estatisticos realizados dessem resultados nulos. Existem fatores que podem alterar a
leitura das amostras, dando resultados incertos. Existem varios métodos de leitura da
qualidade do colostro, como também da leitura da concentragéo e de IgG, sendo o gold
standart o método de imunodifuséo radial (IDR), mas como desvantagens ndo pode ser
realizado em campo (por isso tem de ser realizado em ambiente laboratorial), demora
entre 18 a 24h para ter um resultado e é um método dispendioso (Bielmann et al., 2010;
Drikic et al., 2018). Um dos outros métodos de leitura € o refratdbmetro digital, € um
método rapido, concreto, de facil utilizacdo, nao muito dispendioso e pode ser realizado
na propria exploracéo (Drikic et al., 2018). Um estudo demonstrou que a temperatura
das amostras n&o vai ter influéncia nos resultados obtidos (Bielmann et al., 2010). A
desvantagem deste método é o facto de fazer uma analise indireta da concentracéo das
IgG’s, ao estimar a quantidade de IgG’s a partir do colostro e de amostras de sangue
dos vitelos, fazendo com que haja uma sobrestimacgéo dos valores de concentracao de
IgG’s. O refratdbmetro Brix vai realizar uma medig&o a partir do indice de refragéo, ao
analisar o colostro vai fazer a medi¢éo das suas propriedades (proteinas do colostro e
gordura) podendo interferir na precisdo do refratbmetro e no indice de refracdo
(Bielmann et al., 2010; Drikic et al., 2018). Bielmann et al., (2010) indica que a que a
gordura do colostro pode alterar os resultados do refratdbmetro, concluindo que a
composi¢ao do colostro de diferentes racas/espécies (principalmente de racas/espécies
que tenham um grande nivel de gordura e de sélidos totais) podem interferir com a

medicao.

Um estudo realizado por MacFarlane et al. (2015) afirma que a contagem dos
sélidos totais do colostro pelo refratdmetro Brix diminui 0,28 unidades a cada hora que
passa, desde a sua colheita até a sua leitura. Varios estudos indicam que a

concentragao de IgG’s no colostro diminui 3,7% a cada hora apds o parto.
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Um estudo realizado por Gulliksen et al., (2008) em que analisou a qualidade
do colostro em vacas leiteiras na Noruega, concluiu que existem varios fatores para a
alteracao dos valores do colostro desde (1) o nUmero de partos, o aumento do nimero
de partos vai aumentar a quantidade de 1gG produzidos devido as vacas mais velhas
estarem expostas had mais tempo a antigénios comparativamente as novilhas de
primeira ou de segunda barriga. (2) Na altura dos partos, durante o inverno, os valores
de IgG séo significativamente menores comparativamente as outras estacdes do ano
devido ao facto de o clima alterar o regime alimentar, favorecer o aparecimento de
doencas e alteracdo do clima da exploracao, resultando na influéncia da producéo de
IgG’s. (3) A contagem das células somaticas (CCS) quando existe uma CCS > 50,000
cel/mL e (4) o aumento do concentrado na alimentacdo causa uma correlacdo negativa

com qualidade do colostro.

A contagem de IgG’s no soro do vitelo, também pode sofrer alteracdes devido
a presenca de doenca (detetavel ou ndo), quando existe um processo inflamatorio existe
um aumento dos marcadores inflamatorios e, consequentemente, um aumento do soro
de refracdo, o que resulta no erro de interpretagédo, supondo que houve um sucesso na
TIP. Outro fator para um falso aumento de niveis de 1gG é a presenca de desidratacéo,
havera um aumento de concentracdo das componentes do sangue e das proteinas

afetando o soro de refragdo (Buczinski et al., 2018; Drikic et al., 2018).

Outros fatores que afetam a circulacdo da concentracdo de IgG sdo a
capacidade de o vitelo absorver o IgG para o sistema circulatério, a capacidade da
movimentacdo do IgG presente na circulagdo para o espaco extravascular e a

metabolizacdo do mesmo (Quigley et al., 2013).

Um dos fatores que possa ter influenciado os resultados do estudo foi o nimero
de amostras de diarreia recolhidas. Houve vitelos que ndo estavam dentro dos critérios
de incluséo, por outras palavras ndo demonstravam ter sinais clinicos de doenca
gastrointestinal. Devemos ter em atencéo ao facto de existirem animais assintomaticos
que excretam oocistos de Cryptosporidium (Martins et al., 2007), pois ndo s6 véao
influenciar o nimero da amostra como também sdo uma fonte de contaminacédo. Um
dos animais do estudo que deu negativo na realizacdo do teste das diarreias neonatais
tinha dois anos de idade. Thomson et al. (2019) detetou &cido desoxirribonucleico (DNA)
de C. parvum num vitelo com um dia de idade, mas sabendo que o periodo pré-patente
do C. parvum é de 2 a 7 dias seria dificil que estivesse com uma infecdo ativa, mas
demonstra que existe a possibilidade de os vitelos serem infetados muito novos. No

caso deste estudo, o vitelo que foi testado, por ter uma idade tdo nova, ndo deu tempo
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para que houvesse uma infecdo ativa por parte do Cryptosporidium ssp. Nao
esquecendo que a excrecdo dos oocistos ocorre entre 0os 4 a 12 dias pos-infecao,

podem ndo ter sido identificados, por isso, oocistos nas fezes do vitelo em questéo.

Em Portugal, num estudo realizado por Almeida et al. (2010) demonstra que
nas amostras de agua, 73% (n=283) deram positivo para a presenc¢a de Cryptosporidium
spp. Outro estudo realizado por Dairai et al. (2021) demonstra que a prevaléncia de
Cryptosporidium spp. em agua tratadas e nao tratadas € de 25,7% e de 40,1%. No nosso
pais observou-se um total de 25,1% de prevaléncia de Cryptosporidium spp. em aguas
tratadas e 38,6% em aguas ndo tratadas, enquanto na Europa observou-se uma
prevaléncia de 44,6% de Cryptosporidium spp. nos recursos de agua, sendo a mais alta
das regides continentais. Isto demonstra que o Cryptosporidium spp. tem mais que uma
fonte de contaminacao sendo muito dificil o seu controlo. Existem estudos que indicam
gue a temperatura do clima e as chuvas sdo um dos fatores essenciais para o

desenvolvimento do Cryptosporidium spp. nas aguas (Daraei et al., 2021).

A estabulagdo de mais do que um animal no mesmo local favorece a
transmissdo de Cryptosporidium spp. (Ayele et al.,, 2018), sendo aconselhada a
separacao dos animais em estabulos ou casotas individuais. Também a separacao de
animais saudaveis e doentes deveria ser realizada, como também as pessoas
responséaveis pelo seu maneio serem diferentes para ndo haver contaminacgao cruzada
(Martins et al., 2007).

Os anticorpos oferecidos pelo colostro materno oferecem protegdo parcial
contra infegcBes de doses baixas de C. parvum (Lefkaditis et al., 2020). Mas o estudo
realizado por Derbakova et al. (2020) conclui que a TIP das maes para os vitelos através
do colostro néo influencia a suscetibilidade de terem infe¢Bes de Cryptosporidium spp.,
isto quer dizer que a TIP ndo é suficiente para impedir a contaminacdo de
Cryptosporidium spp., indicando que a imunidade inata e imunidade adquirida vao

contribuir com mais forga comparativamente com a TIP das maes.

Para evitar o aparecimento de Cryptosporidium spp. nas exploracfes, devemos
investir na prevencao, adotando varios mecanismos que vao prever o aparecimento e a
sua propagacado. A remocao frequente das fezes e a limpeza do espaco ocupado pelo
vitelo ajuda na reducédo dos oocistos, seguida da aplicacao de um desinfetante a base
de peroxido de hidrogénio (Thomson et al., 2017). Estudos provaram que O USO
profilatico de lactato de halofuginona tem um efeito significativo na saide e bem-estar
nos vitelos, reduzindo a excrecdo de oocistos, diarreia e a mortalidade (Brainard et al.,

2021). A higienizacdo dos materiais utilizados para a alimentagdo dos vitelos € de
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extrema importancia (Wyatt et al., 2010). A manutencéo da qualidade do colostro € um
dos pontos principais para adquirir uma boa imunidade a nascencga, passando aquela
pelo evitar a contaminacdo desde a colheita do colostro, armazenamento e a sua
alimentacédo. A higiene dos materiais de recolha, congelar colostro, a pasteurizacdo e a
obtencédo de suplementos de colostro ou substitutos de colostro vao determinar a satde

e a sobrevivéncia do vitelo (Godden, 2008).

Durante o estudo existiram variaveis que ndo eram controladas por parte da
autora como o ajuntamento de varios vitelos no mesmo local, a retirada de vitelos sem
informar a autora tendo como consequéncia falta de dados, falha de anotac¢des por parte
dos trabalhadores da exploragéo e tubos de colheita de sangue sem anticoagulante. O

que influenciou nos resultados do estudo.

Para que houvesse resultados estatisticamente significativos, a autora deveria
ter tido no minimo uma amostra de 153 animais no total, assumindo uma prevaléncia
estimada de 20%. Pois devido ao facto de haver uma grande discrepancia no nimero
de animais com diarreia (n=12) e animais sem diarreia (n=45) acabamos por ter

resultados néo fidedignos.

Ao observarmos o protocolo de tratamento, verificamos que é administrado dois
antibiéticos sendo que um deles (Pendistrep) tem um dos principios ativos na categoria
C (cuidado). Um novo protocolo poderia ser a administracdo de tetraciclinas
(oxitetraciclina) ou sulfaminas como primeira linha de tratamento. No caso da primeira
linha ndo funcionar, teremos de fazer testes de sensibilidade a antimicrobianos para
sabermos com que agente patogénicos estamos a lidar. Como segunda linha de
tratamento poderiamos administrar cefalosporinas de 12 e 28 geragdo ou

aminopenicilinas com inibidores betalactamicos (amoxicilina + acido clavulanico).

No protocolo de fluidoterapia, para vitelos alguns sinais de desidratacdo, mas
gue tenham presente o reflexo de succao, podemos administrar solugdes hiperténicas
NaCl (7,2%) IV e solugbes eletroliticas orais para uma ressuscitacdo rapida. Em casos
de desidratacdo mais profunda com presenca de acidose e hiponatremia,
administramos solucdes isotdnicas (1,3%) ou hiperténicas (5,0 ou 8,4%) de bicarbonato
de sodio IV (Constable et al., 2021).

Na exploracdo ndo € implementado um protocolo de colostro. Para que haja
um sucesso no maneio do colostro devemos implementar métodos para melhorar ndo
s6 a qualidade de colostro como também o sucesso da TIP. Godden et al (2019)
aconselha que o colostro deve ser recolhido nas primeiras duas horas pos-parto, sendo

0 mais tardar seis horas pés-parto e que devemos descartar colostros visualmente
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liquidos, com presenca de sangue ou de vacas que estejam infetadas (por exemplo
doenca de Johne’s). Deve-se fazer uma leitura da qualidade do colostro para podermos
selecionar os colostros de qualidade e descartar os que ndo sdo. Devemos administrar
um volume de colostro tendo em conta 10% a 12% do peso vivo dos vitelos, podendo,
também, voltar a dar outra vez um volume (por exemplo dois litros) passado 12h. O tipo
de alimentacédo ser por biberdo ou por sonda esofagica. Evitar a contaminacéo durante
a colheita do colostro, armazenamento e no processo de alimentacdo, limpando e
higienizando os Uberes, os baldes de recolha do colostro, os materiais de
armazenamento e o equipamento de alimentacdo. Podemos armazenar colostro
refrigerando ou congelando passado uma hora apds a sua recolha (banco de colostro).
Pasteurizacdo do colostro deve ser feita a uma temperatura constante e durante um

tempo prolongado (60°C durante 60 minutos).
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5. Concluséao

Este estudo demonstrou que 75% das amostras de fezes de vitelos com
diarreia neonatal eram positivas a Cryptosporidium spp. Devemos insistir com medidas
de prevencéo para conseguir controlar a sua propagacéao, evitando a diminuicdo do
desempenho dos vitelos e da exploracao. Para isso, devemos promover um bom maneio
de colostro, de higiene e maneio da prépria exploracdo, fomentando protocolos que

ajudarem no seu sucesso.

Nesta exploracdo, nem o intervalo de tempo entre o0 nascimento e
administracéo de colostro, nem a qualidade do colostro demonstraram ter impacto na
ocorréncia de diarreia neonatal nem nos niveis de PST. Seriam necessarios mais
animais com diarreia na composi¢ao da nossa amostra para que pudessem ser tiradas

conclusdes mais concretas.
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Apéndice 1: Tabelas de qui-quadrado e de correlacbes

Tabela 5: Teste qui-quadrado das variaveis litros de colostro consumido e diarreia.

Testes qui-quadrado

Significancia
Assintotica Sig exata (2 Sig exata (1 Probabilidade
Valor df (Bilateral) lados) lado) de ponto
Qui-quadrado de Pearson 3,006 2 222 274
Razdo de verossimilhanga 2,837 2 242 303
Teste exato de Fisher- 2,851 274
Freeman-Halton
Associagdo Linear por 385° 1 Lkl 593 314 087
Linear
N de Casos Validos 57

a. 2 células (33,3%) esperavam uma contagem menor que 5. A contagem minima esperada é 2,12,
b. A estatistica padronizada & -,620.

Tabela 6: Teste de correlagdes entre as variantes intervalo colostro-nascimento e valores das proteinas séricas totais.

Correlagoes
Diferenga entre
as horas do
nascimento e
da toma do
colostro,
(horas) Valores_lgG
ro de Spearman  Diferenga entre as horas Coeficiente de Correlagao 1,000 - 117
do nascimento & datoma ; :
Sig. (2 extremidad . 385
do colostro, (horas) 9. { emidades) -
N 57 57
Valores_lgG Coeficiente de Correlagao =117 1,000
Sig. (2 extremidades) ,385

N 57 57




Apéndice 2: Tabela de correlacéao e de t-student

Tabela 7: Teste de correlagdes das variantes valores da qualidade de colostro e valores das proteinas séricas totais.

Correlagoes
Valores_Colos
tro Valores_lgG
ro de Spearman  Valores_Colostro  Coeficiente de Correlagdo 1,000 026
Sig. (2 extremidades) . 849
N 57 57
Valores_lgG Coeficiente de Correlacdo 026 1,000
Sig. (2 extremidades) 849 .
N 57 57

Tabela 8:Teste t-student das variaveis valores da qualidade do colostro e o numero de lactacdes das maes.

Teste de amostras independentes
Teste de Levene para igualdade

de variancias teste-t para Igualdade de Médias
95% Intervalo de Confianga da
Significancia ) Erro de Diferenga
Diferenga diferenga
z Sig t df Unilateral p  Bilateral p média padrao Inferior Superior

Valores_Colostra  Variancias iguais 425 517 935 55 A77 354 1,5983 1,7096 -1,8278 5,0244

assumidas

Variancias iguais ndo 851 12,048 ,206 A1 1,5883 1,8782 -2,4921 56887

assumidas
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Apéndice 4: Histograma
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