Aula 16: Cesariana - A Decisao que Salva
Vidas

Imagine a cena: uma madrugada fria, o telefone toca. Do outro lado da linha, a voz ansiosa de um criador ou de
uma familia. Uma égua, uma vaca, ou a cadela de estimacao da familia estd em trabalho de parto ha horas, mas
nada acontece. O milagre da vida parece ter encontrado um obstaculo intransponivel. Nesses momentos, a linha
entre a vida e a morte é ténue, e a sua capacidade de tomar a decisao correta e agir com precisao cirurgica define
o resultado. Esta aula nao € apenas sobre um procedimento; € sobre se tornar o porto seguro nesses momentos de
tempestade.

Ao final desta aula, vocé nao apenas sabera como fazer uma cesariana, mas entendera profundamente quando e
por que ela é a melhor, ou a unica, opcao. Navegaremos juntos pelas indicacdes claras em grandes e pequenos
animais, desvendaremos os segredos de um preparo e anestesia que honrem o bem-estar da mae e dos filhotes, e
detalharemos cada passo da técnica cirurgica, da incisao na pele ao ultimo ponto de sutura. Mais do que isso, vocé
aprendera a orquestrar os cuidados cruciais nos primeiros minutos de vida dos neonatos, um fator cada vez mais
valorizado na veterinaria moderna.

Este conhecimento se conecta diretamente com o que ja vimos sobre fisiologia do parto. Se antes entendemos
COMO O processo deveria ocorrer, agora vamos dominar o que fazer quando a natureza precisa de uma intervencao
decisiva. Pense nesta aula como a construcao de uma ponte sobre um rio turbulento: ela conecta o diagndstico de
um problema (a distocia) a solucao que garante a seguranca da mae e da prole.



O Dilema do Parto - Quando Intervir?

[J Ponto-chave: A decisao de transformar um parto natural em um procedimento cirurgico € uma das mais
pesadas que um veterinario pode tomar. Agir cedo demais pode ser desnecessario; esperar demais pode
ser fatal.

Todo parto € uma promessa de vida, mas, infelizmente, nem toda promessa se cumpre sem ajuda. A decisao de
transformar um parto natural em um procedimento cirdrgico € uma das mais pesadas que um veterinario pode
tomar. Agir cedo demais pode ser desnecessario; esperar demais pode ser fatal. Como saber o momento certo? A
resposta nao esta em uma formula magica, mas na leitura atenta dos sinais que o paciente nos da, uma habilidade
que separa o profissional mediano do excepcional. E um didlogo silencioso entre vocé, a fémea e a vida que ela
carrega.

Essa decisao pode ser comparada a um piloto de avido decidindo se deve tentar pousar em meio a uma
tempestade ou desviar para um aeroporto alternativo. O piloto precisa analisar dados do tempo (histérico da
paciente), o estado da aeronave (condicdes clinicas da mae e dos fetos) e o tempo de combustivel restante (o
tempo de trabalho de parto). A cesariana é o "aeroporto alternativo": uma rota segura e controlada quando a rota
natural se torna perigosa demais. O objetivo € 0 mesmo: garantir que todos cheguem ao destino em seguranca.

Reconhecer a Distocia Avaliar Fatores de Risco Usar Techologia

O termo técnico para um parto Raca, conformacao pélvica, A ultrassonografia avancada nos
dificil ou anormal. E o primeiro tamanho dos fetos e historico ajuda a avaliar a viabilidade fetal
sinal de que uma intervencao reprodutivo sao indicadores e medir os batimentos

pode ser necessaria. cruciais. cardiacos.

Na pratica, isso se traduz em reconhecer a distocia, o termo técnico para um parto dificil ou anormal. Por exemplo,
em uma cadela da raca Bulldog Inglés, cuja conformacao pélvica € notoriamente estreita em relacao ao tamanho
da cabeca dos filhotes, a simples escolha da raca ja é um forte indicativo de que uma cesariana eletiva
(programada) pode ser a rota mais segura. Ja em uma vaca Holandesa com um bezerro excessivamente grande
(macrossomia fetal), a distocia se torna evidente apds horas de contracées ineficazes. Em ambos os casos, a
ultrassonografia avancada, hoje uma ferramenta indispensavel, nos ajuda a avaliar a viabilidade fetal, medindo os
batimentos cardiacos e o estresse dos fetos, fornecendo dados cruciais para a nossa "torre de controle".

Essa habilidade de diagnosticar a necessidade de uma cesariana é fundamental, pois € o primeiro e mais critico
passo de todo o processo. Conectar os pontos entre a raca, o histérico reprodutivo, o exame fisico e as
tecnologias de imagem é o que nos permite tomar a decisao com confianca e no tempo certo.



Indicacoes em Pequenos Animais - Uma
Realidade de Consultorio

No universo dos caes e gatos, as razdes para uma cesariana sao tao variadas quanto as racas que atendemos. A
rotina de uma clinica de pequenos animais é frequentemente marcada por emergéncias obstétricas, onde cada
minuto conta. Nao se trata apenas de salvar os filhotes, mas de preservar a saude e a vida de um membro querido
da familia. Entender as indicacdes especificas para essas espécies €, portanto, uma competéncia central no dia a

dia clinico.
Causa Fetal Causa Materna
Macrossomia (filhote muito grande) ou ma Estreitamento pélvico ou inércia uterina (Utero nao
apresentacao (posicao incorreta do feto) contrai adequadamente)

Pense nas causas de distocia como diferentes tipos de "engarrafamento" em uma via expressa. Existe o
engarrafamento por causa fetal, que seria analogo a um caminhao grande demais (macrossomia) ou quebrado na
pista em uma posicao errada (ma apresentacao, como a apresentacao transversa). Um filhote muito grande para a
pelve da mae ou um feto posicionado de forma incorreta sdo exemplos classicos. A ultrassonografia aqui funciona
como um drone de transito, nos dando uma visao clara do problema antes mesmo de chegarmos ao local do
"acidente".

Depois, temos o engarrafamento por causa materna. Imagine que a propria via expressa tem um problema: um
desabamento bloqueando a passagem (estreitamento pélvico por fratura antiga) ou o sistema de semaforos esta
com defeito (inércia uterina, quando o utero nao contrai com forca suficiente). A inércia uterina primaria, onde o
trabalho de parto simplesmente nao "engrena", € uma das indicacées mais comuns em cadelas, especialmente em
ninhadas muito grandes ou muito pequenas. A secundaria ocorre por exaustdo, como um carro que fica sem
combustivel no meio do transito.

Tendéncia 2025: A realizacao de cesarianas eletivas em racas predispostas, como Bulldogs e Boston Terriers,
priorizando o bem-estar animal e evitando o estresse e 0 sofrimento de um parto distocico.

A aplicacao disso € direta: ao atender uma gata persa com historico de parto dificil, ou um Chihuahua com apenas
um filhote (condicao conhecida por nao estimular adequadamente as contracdes), seu indice de suspeita para uma
cesariana ja deve estar elevado. A decisao cirurgica, muitas vezes, é tomada apos uma tentativa frustrada de
manejo clinico com medicamentos como a ocitocina, que seria como tentar "empurrar" o transito sem resolver a
causa do blogueio. Em 2025, a tendéncia € a realizacao de cesarianas eletivas em racas predispostas, como
Bulldogs e Boston Terriers, priorizando o bem-estar animal e evitando o estresse e o0 sofrimento de um parto
distocico.



Indicacoes em Grandes Animais - O Impacto
ha Producao

Mudar o foco para vacas, éguas e outras fémeas de producao nos leva a um cenario com implicacées econdémicas
e logisticas completamente diferentes. Aqui, a decisao por uma cesariana nao afeta apenas a vida da mae e do
filhote, mas pode impactar a rentabilidade de todo um rebanho. O desafio € maior, o paciente € mais pesado e o
ambiente, muitas vezes, € menos controlado que um centro cirurgico de pequenos animais. A habilidade de
realizar o procedimento a campo, quando necessario, € uma prova de versatilidade e competéncia.
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Desproporcao Fetopélvica Torcao Uterina Posturas Anormais em
Protagonista na bovinocultura, Evento dramatico comum em vacas Eguas

especialmente em novilhas leiteiras. O utero se torce sobre si Procedimentos de alta
inseminadas com sémen de touros mesmo, fechando a "saida". Se a complexidade, geralmente por

de grande porte. E como tentar correcao manual falhar, a cesariana posturas incorrigiveis do potro que
passar um sofa grande por uma € a unica via. podem causar danos severos ao
porta pequena. trato reprodutivo.

As indicacdes em grandes animais também seguem a logica de problemas maternos ou fetais, mas com
particularidades. A desproporcao fetopélvica é a protagonista na bovinocultura, especialmente em novilhas de
corte inseminadas com sémen de touros de grande porte — uma pratica comum para melhorar a genética do
rebanho, mas que traz consigo um risco obstétrico inerente. E o equivalente a tentar passar um sofa grande por
uma porta pequena; simplesmente ndo ha espaco suficiente.

Outras situacdes incluem a tor¢ao uterina, um evento dramatico e comum em vacas leiteiras. Imagine o utero
como um saco de pano torcido sobre si mesmo, fechando a "saida". A correcao manual é a primeira tentativa, mas
se falhar, a cesariana se torna a unica via para salvar tanto a vaca quanto o bezerro. Em éguas, embora menos
frequentes, as cesarianas sao procedimentos de alta complexidade e urgéncia, geralmente indicadas por posturas
anormais incorrigiveis do potro, que, devido aos seus longos membros, podem causar danos severos ao trato
reprodutivo da mae.

(J Biotecnologia e Risco: O avanco das biotecnologias reprodutivas, como a PIVE, pode levar ao nascimento
de bezerros maiores (Sindrome do Filhote Grande), aumentando a incidéncia de distocias.

Na pratica do campo, o avanco das biotecnologias reprodutivas, como a Producao In Vitro de Embriées (PIVE),
pode levar ao hascimento de bezerros maiores que a média (Sindrome do Filhote Grande), aumentando a
incidéncia de distocias. Um produtor que investiu alto em uma gestacao de PIVE ndo hesitard em optar por uma
cesariana para proteger seu investimento genético. Assim, o veterinario de grandes animais atua nao s6 como um
clinico, mas como um gestor de risco, equilibrando a saude animal com a viabilidade econémica da producao.



A Preparacao para a Cirurgia - Orquestrando
0 Sucesso

Uma vez tomada a decisao pela cesariana, o tempo comeca a correr de uma forma diferente. Cada segundo é
precioso, mas a pressa hao pode atropelar a precisao. O preparo da paciente € como a preparacao de uma
orquestra antes de um grande concerto. Cada instrumento (equipamento), cada musico (membro da equipe) e a
acustica do local (a sala de cirurgia) devem estar em perfeita harmonia. Um preparo inadequado pode transformar
um procedimento salvador de vidas em uma fonte de complicacdes.
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Estabilizacao da Paciente Preparo Cirurgico Kit Neonatal

Fluidoterapia intravenosa, correcao Tricotomia ampla do abdémen, Area aquecida, fontes de oxigénio,
de desequilibrios eletroliticos e antissepsia rigorosa da pele, material para aspiracao de vias
administracao de glicose sao os sondagem vesical para esvaziar a aéreas e medicamentos de
alicerces que garantirdo que a bexiga e preparacao de todo o emergéncia para 0s recém-
paciente suporte o estresse material cirurgico. nascidos.

anesteésico e cirurgico.

O primeiro passo € a estabilizacao da paciente. Muitas fémeas chegam para a cesariana de emergéncia em
estado de exaustao, desidratacao, hipoglicemia e até choque. Ignorar esses problemas e ir direto para a anestesia
€& como tentar construir uma casa sobre um terreno instavel. A fluidoterapia intravenosa, a correcao de
desequilibrios eletroliticos e a administracao de glicose sao os alicerces que garantirao que a paciente suporte o
estresse anestésico e cirurgico. Este € um ponto onde as novas diretrizes de bem-estar animal do CFMV sao
enfaticas: o manejo da dor e do estresse comeca antes da primeira incisao.

Pense no protocolo pré-cirurgico como o checklist de um astronauta antes do lancamento. Inclui a tricotomia
ampla do abdémen, a antissepsia rigorosa da pele, a sondagem vesical para esvaziar a bexiga (evitando
perfuracdes acidentais e ganhando espaco na cavidade abdominal) e a preparacao de todo o material cirurgico.
Uma etapa muitas vezes negligenciada, mas crucial, € a preparacao do "kit neonatal": uma area aquecida, com
fontes de oxigénio, material para aspiracao de vias aéreas e medicamentos de emergéncia para os recém-
nascidos. Cuidar da mae é apenas metade da equacao.

Profissionalismo a Campo: Mesmo ha urgéncia de uma cesariana em uma fazenda, improvisar nao significa
negligenciar. Ter um "kit de cesariana a campo" sempre pronto no carro € um exemplo de profissionalismo que
pode fazer toda a diferenca no desfecho do caso.

Conectar isso ao mundo real significa que, mesmo na urgéncia de uma cesariana em uma fazenda, improvisar nao
significa negligenciar. Adaptar os principios de assepsia e estabilizacao para as condicdes de campo € um desafio,
mas totalmente possivel com planejamento. Ter um "kit de cesariana a campo" sempre pronto no carro é um
exemplo de profissionalismo que pode fazer toda a diferenca no desfecho do caso.



Anestesia na Cesariana - Um Equilibrio
Delicado

A anestesia para uma cesariana €, talvez, um dos maiores desafios da anestesiologia veterinaria. O objetivo &
duplo e, de certa forma, conflitante: precisamos garantir que a mae esteja inconsciente, imével e sem dor, mas, ao
mesmo tempo, queremos que os fetos sejam minimamente afetados pelos farmacos, para que nas¢cam vigorosos e

prontos para respirar. E um ato de equilibrio sobre uma corda bamba, onde de um lado esta a seguranca da mae e,
do outro, a viabilidade da prole.

Anestesia Epidural Anestesia Geral
Técnica preferencial em ruminantes e alguns caes. Quando inevitavel, usar agentes de curta duragao
"Bloqueia" a dor regionalmente, minimizando a como propofol, seguido de manutencao inalatoria.

passagem de drogas para os fetos. . )
e Propofol para inducéao

* Sedagao leve da mae e Isoflurano ou sevoflurano

 Bloqueio regional da dor « Eliminacao rapida do organismo

e Minimo impacto nos fetos

A escolha do protocolo anestésico pode ser comparada a selecao de uma equipe de resgate para uma missao em
um local sensivel. Nao podemos usar uma equipe barulhenta e destrutiva (farmacos com alta depressao
cardiorrespiratoria e que cruzam a barreira placentaria facilmente). Precisamos de uma equipe de operacdes
especiais: rapida, eficiente e com o minimo de impacto colateral (farmacos de acao curta, metabolizacao rapida e
que sejam, se possivel, reversiveis).

Na pratica, isso se traduz na preferéncia por técnicas como a anestesia epidural associada a uma sedacao leve da
mae, especialmente em ruminantes e, em alguns casos, em caes. Essa técnica "bloqueia" a dor regionalmente,
como um anestesista de uma obra que silencia apenas a rua onde o trabalho esta sendo feito, sem parar o transito
da cidade inteira. Isso minimiza a passagem de drogas para os fetos. Quando a anestesia geral é inevitavel, a
escolha recai sobre agentes de inducao de curta duracao, como o propofol, seguido de manutencao com anestesia

inalatéria (isoflurano ou sevoflurano), que sao rapidamente eliminados do organismo tanto da mae quanto dos
neonatos.

[ Anestesia Multimodal: Combinar diferentes fadrmacos em doses menores para atingir o efeito desejado
com menos efeitos colaterais. A monitorizacao constante nao é um luxo, € uma necessidade.

A tendéncia atual, alinhada a endocrinologia da reproducao e ao bem-estar animal, é a utilizacao de protocolos de
anestesia multimodal. Isso significa combinar diferentes farmacos em doses menores para atingir o efeito
desejado com menos efeitos colaterais. Por exemplo, o uso de anestésicos locais na linha de incisao antes mesmo
do corte, para diminuir a necessidade de anestésicos inalatorios. A monitorizacao constante da pressao arterial,
frequéncia cardiaca, oxigenacao e temperatura da mae durante todo o procedimento nao € um luxo, € uma

necessidade. E 0 nosso sistema de GPS e radar, garantindo que a "missdo" permaneca no curso seguro do inicio
ao fim.



A Tecnica Cirurgica - Abertura da Cavidade
Abdominal

Com a paciente devidamente preparada e anestesiada, chegamos ao coracao do procedimento. A cirurgia em si &
uma sequéncia de passos logicos e precisos, uma coreografia que deve ser executada com destreza e
conhecimento anatémico. O primeiro ato dessa coreografia € a laparotomia, a abertura da cavidade abdominal. A
escolha do local e a técnica da incisao sao fundamentais para um bom acesso ao utero e uma cicatrizacao
adequada no pos-operatorio.

Incisao na Linha Média Tamanho Adequado Isolamento com

Ventral Grande o suficiente para Compressas

Como abrir um ziper no centro exteriorizar o utero sem "puxar", Compressas umidas e mornas
de uma mala. Permite acesso mas nao excessivamente grande isolam o utero, evitando
amplo e central, é relativamente para dificultar o fechamento. contaminacao e ressecamento
avascular e a sintese é forte. das alcas intestinais.

A abordagem mais comum, tanto em pequenos quanto em grandes animais (com o animal em decubito dorsal), é a
incisao na linha média ventral. Pense nesta incisdo como abrir um ziper no centro de uma mala. Ela permite um
acesso amplo e central a todos os 6rgaos, € relativamente avascular (sangra pouco) e a sintese (fechamento) é
forte, pois aproveita a robustez da linha alba, uma faixa de tecido conjuntivo que une os musculos abdominais. A
precisao aqui é fundamental; uma incisdao que desvia para os lados pode cortar musculos, causando mais dor e
sangramento.

O tamanho da incisao é uma questao de equilibrio. Ela precisa ser grande o suficiente para exteriorizar o utero sem
a necessidade de "puxar" ou rasgar tecidos, mas nao excessivamente grande para dificultar o fechamento. Em
uma cesariana, a incisao geralmente se estende do umbigo em direcao ao pubis. Apds incisar a pele e o tecido
subcutaneo, o cirurgiao encontra a linha alba. Com uma pinca, ele eleva essa estrutura para fazer uma pequena
perfuracdo com a lamina do bisturi, com cuidado para nao atingir as visceras abaixo. E como fazer o primeiro furo
em uma lona esticada antes de corta-la com a tesoura.

Uma vez aberta a cavidade, o préximo passo € localizar e exteriorizar o utero. Em cadelas e gatas, o corno uterino
gravidico é geralmente o primeiro a ser encontrado. Em vacas e eéguas, o utero € tao grande que nao é totalmente
exteriorizado, e a manipulacao ocorre dentro da cavidade. O uso de compressas umidas e mornas para isolar o
utero do restante da cavidade abdominal € um passo crucial. Isso evita a contaminacao do abdémen com o
conteudo uterino (liquidos fetais, sangue) e previne o ressecamento das algas intestinais. E o equivalente a isolar
uma area de trabalho com lonas plasticas antes de iniciar uma reforma, mantendo o resto da casa limpa e
organizada.



Histerotomia - A Abertura para a Vida

Este € o momento mais delicado e emocionante da cirurgia. A histerotomia, a incisdo no utero, é a porta que
finalmente se abre para os neonatos. A técnica deve ser precisa para permitir a retirada dos fetos de forma segura,
minimizar o sangramento e, crucialmente, garantir uma cicatrizacao que preserve a futura capacidade reprodutiva
da fémea. E um ato de criacdo assistida, onde o bisturi assume o papel que as contragées ndo conseguiram
cumprir.

Abertura Cuidadosa

Incisao no Corpo do Utero Incisdo camada por camada até atingir a cavidade

Local com menor vascularizagao. Permite uterina. Assistente usa aspiradores para evitar
"ordenhar" fetos de ambos os cornos atraves de contaminacao.

uma unica abertura.

Remocao das Membranas

Retirada dos Fetos Placenta removida com cuidado se sair facilmente.

Tragao gentil pela cabega ou pelve. Cordao Verificagao final para garantir que nao restou
umbilical pingcado e cortado. Neonato entregue a nenhum feto.
equipe de reanimacao.

A escolha do local da incisao uterina nao € aleatoéria. O ideal é incisar no corpo do utero, em uma area com menor
vascularizacao. Fazer a incisao no corpo permite, em espécies com multiplos filhotes como os caes, "ordenhar" os
fetos de ambos os cornos uterinos através de uma unica abertura. Pense nisso como ter um unico portao de
acesso a dois longos corredores. Isso evita a necessidade de multiplas incisdes, o que enfraqueceria o érgao e
aumentaria o risco de aderéncias no futuro. A incisao deve ser longa o suficiente para retirar o maior feto sem
rasgar o tecido uterino.

O cirurgiao realiza a incisao cuidadosamente, camada por camada, até atingir a cavidade uterina. Assim que o
Utero é aberto, os liquidos fetais comecam a sair. E aqui que a assistente cirurgica tem um papel vital, usando
aspiradores e compressas para evitar que esse liquido contamine a cavidade abdominal. O primeiro feto é entao
localizado e tracionado gentilmente pela cabeca ou pela pelve. O cordao umbilical é pincado e cortado, e 0
neonato é imediatamente entregue a equipe de neonatologia, que ja esta a postos para os procedimentos de
reanimacao. A cena € uma corrida contra o reldgio, uma passagem de bastao perfeitamente sincronizada da
equipe cirurgica para a equipe neonatal.

Uma vez que todos os fetos sao retirados, as membranas placentarias sdao removidas com cuidado, se sairem
facilmente. Forcar a remocao pode causar hemorragia excessiva. Em ruminantes, € comum deixar a placenta para
ser expelida naturalmente. Antes de fechar o utero, o cirurgiao deve verificar se nao restou nenhum feto em algum
dos cornos. A contagem de fetos, idealmente confirmada por um exame de imagem prévio, € fundamental.



A Sintese Uterina - Costurando o Futuro

ApOs a retirada de todos os neonatos, a atencao se volta para o fechamento do utero. A histerorrafia, ou sutura
uterina, € uma etapa de imensa responsabilidade. Uma sutura malfeita pode levar a complicacdes graves, como
hemorragias, infeccoes (metrite), deiscéncia (abertura dos pontos) com peritonite fatal, ou a formacao de
aderéncias que podem comprometer a fertilidade futura da paciente. Nao estamos apenas fechando um 6rgao;
estamos reconstruindo o berco para futuras gestacoes.

Primeira Camada Segunda Camada Invaginante
Aproxima as bordas da incisao, criando a base da Dobra a primeira linha para dentro da luz uterina
vedacao (padrées Cushing ou Lembert)

A técnica de sutura deve criar uma vedacao perfeita, que seja a prova de vazamentos. Pense em consertar um
bote inflavel. Nao basta apenas fechar o furo, € preciso garantir que a vedacao seja hermeética para que ele possa
voltar a navegar com segurancga. Para isso, geralmente utilizamos um padrao de sutura de duas camadas. A
primeira camada aproxima as bordas da incisao, e a segunda camada, chamada de invaginante, dobra a primeira
linha de sutura para dentro da luz do utero. Padrées como Cushing ou Lembert sao classicos para essa segunda
camada.

(JJ Vantagens da Técnica Invaginante: Minimiza a exposi¢cao do fio a cavidade abdominal, reduzindo
aderéncias, e cria uma barreira extra contra vazamentos.

Essa técnica invaginante é genial por duas razées. Primeiro, ela minimiza a exposicao do fio de sutura a cavidade
abdominal, reduzindo a chance de formacao de aderéncias com outros 6rgaos, como o intestino ou o omento.
Segundo, ela cria uma barreira extra contra vazamentos. O fio de sutura escolhido também é crucial. Deve ser um
material absorvivel (para nao se tornar um corpo estranho permanente) e monofilamentar (para diminuir o arrasto
de bactérias). O poliglecaprone 25 ou a polidioxanona sao escolhas excelentes.

Antes de devolver o uUtero a cavidade abdominal, ele é meticulosamente limpo com solucao salina morna e esteril.
O cirurgido inspeciona a linha de sutura para garantir que nao ha sangramento ativo. Uma dose de ocitocina pode
ser administrada para ajudar na contracao uterina, 0 que comprime 0s vasos sanguineos e auxilia na hemostasia.
Somente apds essa checagem final, o utero é reposicionado cuidadosamente em seu lugar anatémico. Este passo,
embora pareca simples, € a garantia de que o trabalho foi bem-feito, assegurando a recuperacao da mae e sua
capacidade de gerar novas vidas no futuro.



O Fechamento da Parede Abdominal e da
Pele

Com o utero devidamente suturado e de volta a cavidade abdominal, a cirurgia entra em sua fase final: o
fechamento da parede abdominal e da pele. Pode parecer um passo rotineiro, mas a qualidade deste fechamento é
0 que determina a forca da cicatrizacao, previne a formacao de hérnias incisionais e impacta diretamente no
conforto do animal durante o pés-operatério. E o arremate final, a assinatura do cirurgido na sua obra.
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Linha Alba Tecido Subcutaneo Pele

Camada de sustentacao mais Reduz o "espaco morto", alinha as Sutura intradérmica (invisivel) é a
importante. Fio forte e absorvivel a bordas da pele e diminui a tensao mais elegante e confortavel. Elimina

longo prazo (polidioxanona). Padrao sobre a sutura final. Como colocar o a necessidade de remocao posterior
continuo ou simples interrompido. forro em uma peca de roupa. dos pontos.

O fechamento é feito em camadas, como se estivéssemos reconstruindo uma parede tijolo por tijolo. A primeira
camada a ser fechada é a linha alba. Esta € a camada de sustentacao mais importante. Uma sutura forte e bem-
feita aqui € 0 que impede que os 6rgaos abdominais se projetem para fora. Usamos um fio de sutura forte,
geralmente absorvivel a longo prazo (como a polidioxanona), e um padrao de sutura continuo ou simples
interrompido. A analogia aqui € com a costura de uma mochila que precisa aguentar muito peso; a costura principal
deve ser inquebravel.

A proxima camada é o tecido subcutaneo. O objetivo de suturar esta camada é reduzir o "espaco morto" sob a
pele, onde fluidos (seromas) poderiam se acumular, e também alinhar as bordas da pele, diminuindo a tensao
sobre a sutura final. Isso contribui para uma cicatrizacao mais estética e menos dolorosa. Pense nisso como
colocar o forro em uma peca de roupa; ele ndo da a estrutura principal, but torna o acabamento mais limpo e
confortavel.

Bem-estar Animal: A sutura intradérmica elimina pontos externos para o animal lamber ou cocgar,
representando um avanco significativo em termos de bem-estar no pos-operatério.

Finalmente, chegamos a pele. Existem varias opcdes, mas a mais elegante e confortavel para o animal é a sutura
intradérmica. Neste padrao, o fio corre por dentro das bordas da pele, tornando os pontos invisiveis do lado de
fora. A grande vantagem € que nao ha pontos externos para o animal lamber ou cocgar, eliminando a necessidade
de remover os pontos mais tarde. E um avanco significativo em termos de bem-estar animal no pds-operatério.
Quando nao é possivel, os pontos simples separados (externos) sao a alternativa. O importante é que a ferida
cirurgica fique limpa, seca e bem coaptada, pronta para iniciar o processo de cicatrizacao.



Cuidados Pos-Operatorios - A Mae em Foco

A cirurgia terminou, mas o nosso trabalho esta longe de acabar. Os momentos e dias que se seguem sao tao ou
mais criticos que o procedimento em si. O cuidado pds-operatoério € a fase em que garantimos que a recuperacao
da mae seja rapida, sem dor e livre de complicacdes. Negligenciar esta etapa € como construir um belo barco e
deixa-lo afundar no porto por falta de manutencao.

Manejo da Dor Monitorizacao Suporte Nutricional
Analgesia multimodal e Observar sangramento vaginal, Energia e nutrientes para
preventiva. Combinacao de coloracao das mucosas, recuperacao, producao de leite
AINEs com opioides (morfina ou temperatura e estado geral. e cuidado dos filhotes.
tramadol). Uma mae com dor Inspecao diaria da ferida Pequenas porcdes palataveis de
nao ira comer, produzir leite ou cirurgica em busca de sinais de alta energia assim que

cuidar da ninhada. infeccao. recuperada da anestesia.

O primeiro pilar do cuidado pds-operatério € o manejo da dor. A cesariana é uma cirurgia abdominal de grande
porte e, consequentemente, dolorosa. Uma mae com dor ndo ira comer, nao ira produzir leite adequadamente e
nao cuidara da sua ninhada. O conceito moderno de bem-estar animal, reforcado pelas diretrizes do CFMYV, exige
uma analgesia multimodal e preventiva. Isso significa que o controle da dor comeca antes da cirurgia e continua
por varios dias apds. A combinacao de anti-inflamatorios nao esteroidais (AINEs) com opioides, como a morfina ou
o tramadol, oferece uma cobertura analgésica robusta. E como usar diferentes tipos de soldados para proteger
uma fortaleza, cada um com uma habilidade especifica.

O segundo pilar é a monitorizacao da paciente. Nas primeiras horas, € vital observar a presenca de sangramento
vaginal excessivo, a coloracao das mucosas, a temperatura e o estado geral da fémea. Ela deve ser mantida em um
ambiente limpo, seco e aquecido, longe do estresse. A ferida cirurgica deve ser inspecionada diariamente em
busca de sinais de infeccao, como vermelhidao, inchaco ou secrecao. A antibioticoterapia € frequentemente
utilizada, especialmente em cesarianas de emergéncia onde houve contaminacao.

Finalmente, o terceiro pilar € o suporte nutricional e a hidratacao. A fémea precisa de energia e nutrientes para se
recuperar da cirurgia, produzir leite e cuidar dos filhotes. Pequenas por¢cdes de alimento palatavel e de alta energia
devem ser oferecidas assim que ela estiver totalmente recuperada da anestesia. A agua deve estar sempre
disponivel. Incentivar a mae a se levantar para urinar e defecar € importante para restabelecer a funcao
gastrointestinal e evitar complicacdes. Uma recuperacao bem-sucedida € aquela em que a mae rapidamente
retoma seu comportamento normal e seu instinto maternal.



Neonatologia - Os Primeiros Minutos de
Vida

No instante em que o neonato é passado das maos do cirurgidao para a equipe de apoio, uma outra batalha pela
vida comeca. A neonatologia veterinaria € um campo em franca expansao, e por uma boa razao: os cuidados
intensivos nos primeiros minutos sao um fator decisivo para reduzir as taxas de mortalidade perinatal. Cada filhote
ou bezerro representa um potencial genético e afetivo, e nosso papel é dar a eles a melhor chance possivel de
sobreviver e prosperar.

Pense na equipe de reanimacao neonatal como uma equipe de pit stop da Formula 1. A acao é rapida, coordenada
e cada membro tem uma funcao especifica. O objetivo é tirar o "carro" (o neonato) da inércia e coloca-lo para
"correr" (respirar) o mais rapido possivel. O primeiro passo € liberar as vias aéreas. Usando uma compressa limpa
ou um aspirador pediatrico, removemos fluidos e muco do nariz e da boca. O filhote € entdo seco vigorosamente
com toalhas aquecidas. Essa friccao nao apenas seca, mas também estimula a respiracao.

00 0,

Liberar Vias Aéreas Estimulacao Respiratoria

Remover fluidos e muco do nariz e boca com Se nao respirar espontaneamente, usar doxapram sob a
compressa limpa ou aspirador pediatrico. Secar lingua. Em casos graves, ventilacdo com oxigénio ou
vigorosamente com toalhas aquecidas. intubacao.

& 0

Controle de Temperatura Cuidados Finais

Manter aquecido durante todo o processo. Hipotermia € Desinfetar cordao umbilical com iodo. Reintroduzir a
inimigo mortal. Usar incubadora ou bolsas de agua mae para estimulo maternal e primeira mamada de
quente. colostro.

Se 0 neonato ndo comecar a respirar espontaneamente, a estimulacao respiratoria se torna a prioridade.
Medicamentos como o doxapram podem ser aplicados sob a lingua. Em casos mais graves, a ventilacado com
oxigénio através de uma mascara facial ou mesmo a intubagcdo com um cateter de pequeno calibre podem ser
necessarias. E crucial manter o neonato aquecido durante todo o processo, pois a hipotermia & um inimigo
silencioso e mortal para os recém-nascidos, que nao conseguem regular a prépria temperatura corporal. Uma
incubadora ou mesmo bolsas de agua quente envoltas em toalhas sao essenciais.

Uma vez que o neonato esta respirando, rosado e ativo, o cordao umbilical € examinado e desinfetado com uma
solucao de iodo ou clorexidina para prevenir infeccées (onfaloflebite). O passo final, e talvez o mais importante, é
reintroduzi-lo a mae assim que ela estiver suficientemente acordada. O instinto maternal é estimulado pelo cheiro e
pelo contato, e o neonato precisa receber o colostro, o primeiro leite rico em anticorpos, o mais rapido possivel.
Essa primeira mamada € o0 seu passaporte para a imunidade.



Comparando Abordagens - Pequenos vs.
Grandes Animais

Embora os principios bioldgicos da cesariana sejam universais, a sua aplicacao pratica em um Yorkshire Terrier de
2 kg e em uma vaca Nelore de 500 kg apresenta desafios e adaptacdes logisticas notaveis. Compreender essas
diferencas é crucial para o veterinario versatil, capaz de atuar em diferentes realidades. E como ser um arquiteto
que sabe projetar tanto uma casa compacta na cidade quanto uma grande sede de fazenda; os fundamentos sao
0S mesmos, mas 0s materiais, a escala e as técnicas sao distintos.

Caracteristica Pequenos Animais Grandes Animais
(Caes, Gatos) (Bovinos)

Ambiente Tipico Centro Cirurgico A campo (fazenda)

Posicionamento Decubito dorsal Em estacao (em pé)

Tipo de Anestesia Geral (inalatoria) Local/Epidural + Sedacao

Abordagem Cirurgica Linha Média Ventral Flanco (geralmente esquerdo)

Manejo da Placenta Remocao manual cuidadosa Geralmente deixada para expulsao
natural

Principal Desafio Viabilidade de multiplos neonatos Logistica, contencao e assepsia a
campo

A primeira grande diferenca reside no ambiente e na equipe. A cesariana em pequenos animais €, idealmente,
realizada em um centro cirurgico estéril, com equipamentos de monitorizacdo avancada e uma equipe de pelo
menos trés pessoas (cirurgido, anestesista, assistente/neonatologista). Em grandes animais, especialmente em
bovinos, o procedimento € frequentemente realizado a campo, em um curral ou até mesmo no pasto. Isso exige
uma capacidade de improvisacao e um rigor ainda maior com a assepsia para adaptar as condicdes ideais ao
ambiente disponivel.

A segunda distincao esta na posicao do animal e na abordagem cirurgica. Cadelas e gatas sao posicionadas em
decubito dorsal para uma laparotomia na linha média. Em vacas, a abordagem mais comum € com o0 animal em
estacao (em pé), utilizando anestesia local e uma incisao no flanco esquerdo. Isso evita o risco de compressao dos
grandes vasos abdominais e do rimen sobre os pulmdes, que ocorreria se ela fosse deitada de costas. Eguas, por
sua vez, geralmente requerem anestesia geral e uma abordagem na linha média ventral, semelhante aos pequenos
animais, mas em uma escala monumental.

() Adaptabilidade Profissional: O veterinario precisa dominar ndo apenas a técnica, mas também o contexto
em que ela é aplicada, demonstrando versatilidade entre diferentes espécies e ambientes.

Isso nos leva a refletir sobre a adaptabilidade do profissional veterinario, que precisa dominar nao apenas a
técnica, mas também o contexto em que ela é aplicada.



Complicacoes Potenciais - Antecipando
Problemas

Nenhuma cirurgia é isenta de riscos, e a cesariana, especialmente quando realizada em carater de emergéncia,
carrega uma lista de complicacdes potenciais que precisamos conhecer para poder prevenir, identificar e tratar.
Ser um bom cirurgidao nao é apenas saber operar, mas também saber o que fazer quando as coisas hao saem como
o planejado. E como ser um marinheiro experiente que ndo apenas sabe velejar com tempo bom, mas que também
conhece cada tipo de tempestade e como posicionar o barco para sobreviver a ela.

Intraoperatorias Complicacoes Tardias
e Hemorragia excessiva e Deiscéncia da sutura
e Contaminacao da cavidade abdominal e Hérnias incisionais
e Lesao de 6rgaos adjacentes e Aderéncias intra-abdominais
1 2 3

Pos-operatorias Imediatas

e Metrite (infeccao do utero)
e Retencao de placenta

e Infeccao da ferida cirurgica

As complicacdes podem ser divididas em trés momentos: intraoperatdrias, pos-operatdrias imediatas e tardias.
Durante a cirurgia (intraoperatérias), a hemorragia é o inimigo mais temido. Um sangramento excessivo pode
ocorrer na parede abdominal, mas principalmente na incisao uterina, especialmente se grandes vasos forem
atingidos. A hemostasia cuidadosa, com pincamento e ligadura de vasos, € fundamental. Outro risco € a
contaminacao da cavidade abdominal com o conteudo uterino, o que pode levar a uma peritonite séptica, uma
condicao gravissima. O isolamento rigoroso do utero com compressas € a principal medida preventiva.

No periodo pds-operatoério imediato (primeiras 24-48 horas), além da dor e do risco de infeccao da ferida, a
metrite (infeccao do utero) € uma preocupacao. Ela pode se desenvolver a partir de contaminacao durante a
cirurgia ou de tecido placentario retido. Os sinais incluem febre, apatia e secrecao vaginal purulenta e fétida. A
retencao de placenta, mais comum em ruminantes, também pode levar a metrite e a septicemia. A atencao aos
sinais vitais e ao comportamento da fémea € a nossa principal ferramenta de vigilancia.

Conhecimento como Ferramenta: Conhecer esses riscos nao deve nos paralisar pelo medo, mas sim nos
capacitar com o conhecimento para navegar por eles com seguran¢a e competéncia.

As complicacdes tardias podem incluir a deiscéncia da sutura (abertura dos pontos), a formacao de hérnias
incisionais e, talvez a mais sutil, as aderéncias intra-abdominais, que podem causar dor crénica ou infertilidade
futura. A escolha correta do fio e da técnica de sutura, como vimos, é a melhor forma de prevenir esses problemas
a longo prazo. Conhecer esses riscos nao deve nos paralisar pelo medo, mas sim nos capacitar com o
conhecimento para navegar por eles com segurangca e competéncia.



O Papel das Biotecnologias e o Futuro da

Obstetricia

A obstetricia veterinaria nao é uma ciéncia estatica. Ela evolui constantemente, impulsionada por novas tecnologias

e uma compreensao mais profunda da fisiologia reprodutiva. Olhar para as tendéncias de 2025 nos mostra um

cenario onde a precisao e a prevencao ganham cada vez mais espaco, e a cesariana se integra a um contexto

muito mais amplo de manejo reprodutivo.

Genomica Aplicada

Selecao de reprodutores com
marcadores genéticos para
facilidade de parto. Identificacao de
genes para tamanho do bezerro e
amplitude pélvica da vaca.

Q

Diagndstico por Imagem
Avancado

Ultrassonografia com Doppler para
monitorar desenvolvimento fetal e

fluxo sanguineo no cordao umbilical.

Planejamento preciso de cesarianas
eletivas.

~

Manejo Proativo

Menos intervencoées reativas de
emergéncia, mais manejo planejado
onde bem-estar animal e eficiéncia
produtiva andam juntos.

A crescente aplicacao da genomica, por exemplo, nos permite selecionar reprodutores que nao apenas tém alta

produtividade, mas também maior facilidade de parto. Ao identificar marcadores genéticos para o tamanho do

bezerro ou a amplitude pélvica da vaca, podemos reduzir a incidéncia de distocias por desproporcao fetopélvica. E

a medicina preditiva em acao, evitando o "incéndio" em vez de apenas combaté-lo. Isso se conecta diretamente

com a busca por maior eficiéncia na pecuaria, um dos pilares da IATF e da PIVE.

O diagndstico por imagem continua sua revolucao silenciosa. A ultrassonografia avancada nao serve mais apenas

para confirmar a gestacao. Hoje, ela é usada para monitorar o desenvolvimento fetal, avaliar o bem-estar dos fetos
medindo o fluxo sanguineo no cordao umbilical (Doppler), e planejar cesarianas eletivas com uma precisao

milimétrica. E como ter um mapa em tempo real do Utero, permitindo decisdes muito mais informadas e seguras,

minimizando o estresse para a fémea e garantindo que 0s nheonatos sejam retirados em sua condi¢cao 6tima de

vitalidade.

(0 Futuro da Obstetricia: Menos sobre intervencoes reativas de emergéncia e mais sobre um manejo

proativo e planejado, integrando nutricao, endocrinologia e biotecnologia.

Essas tecnologias nao substituem a habilidade clinica e cirurgica, mas a aprimoram. Elas nos fornecem dados que
antes eram inacessiveis. O futuro da obstetricia, e da cesariana como parte dela, € menos sobre intervencdes

reativas de emergéncia e mais sobre um manejo proativo e planejado, onde o bem-estar animal e a eficiéncia

produtiva andam de maos dadas. Integrar esses conceitos de nutricao, endocrinologia e biotecnologia € o que
definira o profissional de exceléncia nos proximos anos.



Nutricao e Fertilidade - O Alicerce Invisivel

Pode parecer um desvio de rota falar sobre nutricdo em uma aula sobre técnica cirurgica, mas na verdade,
estamos falando sobre a fundacao do prédio. A condicao nutricional da fémea antes, durante e apds a gestacao
tem um impacto profundo ndo apenas na sua capacidade de parir naturalmente, mas também na sua recuperacao
apds uma cesariana e na viabilidade de sua prole. Uma cirurgia perfeita em uma paciente debilitada tem chances
muito menores de sucesso.

Deficiéncias Nutricionais Excesso Nutricional
o Hipocalcemia: Causa comum de inércia uterina e Obesidade: Acumulo de gordura no canal do parto
primaria » Sobrepeso: Maior propensao & inércia uterina
 Deficiéncia energética: Utero sem "combustivel" « ECC elevado: Complicacdes no parto e pds-
para contrair operatorio

e Caréncia proteica: Compromete desenvolvimento
fetal

Pense no corpo da gestante como uma fabrica complexa que esta operando em capacidade maxima para produzir
um produto de alta qualidade (os fetos). Se nao fornecermos a matéria-prima correta (nutrientes, vitaminas,
minerais), a fabrica inteira pode entrar em colapso. Uma deficiéncia de calcio, por exemplo, pode levar a
hipocalcemia subclinica, uma causa comum de inércia uterina primaria. O utero, sendo um musculo, simplesmente
nao tem "combustivel" para contrair. Corrigir a dieta durante a gestacao €, portanto, uma medida preventiva direta
contra a distocia.

Da mesma forma, o excesso de nutricao pode ser tao prejudicial quanto a falta. FEmeas obesas tém maior risco de
distocia por acumulo de gordura no canal do parto, diminuindo seu diametro efetivo, além de terem maior
propensao a inércia uterina. O escore de condicao corporal (ECC) é a ferramenta que usamos para monitorar e
ajustar o plano nutricional. E o nosso "medidor de combustivel", garantindo que a fémea chegue ao momento do
parto com o tanque cheio, mas sem excesso de peso.

2X 25%

Demanda Energética Reducao de Distocias
Aumento na demanda nutricional no pds-operatério Diminuicao estimada de problemas obstétricos com
para cicatrizacao e producao de leite manejo nutricional adequado

No pds-operatério da cesariana, a demanda nutricional explode. A mae precisa de energia para cicatrizar uma
grande incisao cirurgica e, ao mesmo tempo, iniciar a producao de leite para uma ninhada faminta. Uma dieta de
alta densidade energética e proteica é crucial. A integracao de conceitos nutricionais modernos ao planejamento
obstétrico mostra uma visao holistica da saude reprodutiva, conectando todos os pontos para garantir o melhor
desfecho possivel para a mae e os filhotes. E a prova de que, muitas vezes, a melhor ferramenta cirtrgica é um
plano alimentar bem executado meses antes.



Bem-Estar Animal - O Juramento Silencioso

Em cada passo que discutimos, desde a decisao de intervir até o ultimo ponto na pele, ha um fio condutor que
permeia toda a pratica obstétrica moderna: o bem-estar animal. Este ndo € mais um conceito opcional ou um
"diferencial", mas sim um pilar central da medicina veterinaria, consagrado em coédigos de ética e exigido por uma
sociedade cada vez mais consciente. Honrar o bem-estar da fémea e de seus neonatos € 0 nosso juramento
silencioso.

Manejo da Dor Ambiente Adequado Experiéncia do Paciente
Analgesia preventiva e Minimizar estresse durante Animal que se sente seguro e
multimodal. Nao se trata mais de transporte, proporcionar baia de confortavel tem recuperacao
"sera que doi?", mas de "como recuperacao tranquila, permitir comprovadamente mais rapida
garantir que nao haja dor?" contato mae-filhotes

A abordagem moderna sobre o manejo da dor, como ja vimos, € um exemplo claro dessa mudanca de paradigma.
Nao se trata mais de "sera que doi?", mas de "como podemos garantir que nao haja dor?". O uso de analgesia
preventiva e multimodal é a resposta. Mas o conceito vai além da farmacologia. Ele engloba o ambiente em que o
animal é mantido, a forma como é contido e o respeito demonstrado em cada interacao. Minimizar o estresse
durante o transporte para a clinica, proporcionar uma baia de recuperacao tranquila e permitir o contato da mae
com a ninhada assim que possivel sao praticas obstétricas que impactam diretamente na recuperacao.

Pense no bem-estar como a "experiéncia do paciente" na medicina humana. Um paciente que se sente seguro,
confortavel e cuidado tem uma recuperacao comprovadamente mais rapida. O mesmo se aplica aos hossos
pacientes. Um ambiente que minimiza o medo e o estresse pode diminuir a liberacao de cortisol, um hormoénio que,
em excesso, pode prejudicar a cicatrizacao e a resposta imune.

Cesariana Bem-Sucedida em 2025: Nao é apenas aquela em que todos sobrevivem, mas aquela em que a mae
retoma seu comportamento maternal rapidamente, sem sinais de dor, e 0s neonatos crescem saudaveis.

Isso se conecta com as novas diretrizes do CFMV, que enfatizam a responsabilidade do médico veterinario em ser
um guardiao do bem-estar. Na pratica obstétrica, isso significa que a nossa técnica cirurgica deve ser impecavel
nao apenas para garantir a sobrevivéncia, mas para garantir uma vida com qualidade apds o procedimento. Uma
cesariana bem-sucedida sob a otica de 2025 nao é apenas aquela em que todos sobrevivem, mas aquela em que a
mae retoma seu comportamento maternal rapidamente, sem sinais de dor, e 0s neonatos crescem saudaveis. E a
unido da exceléncia técnica com a compaixao.



Aspectos Legais e Eticos da Cesariana

Além da técnica e da clinica, a realizacao de uma cesariana envolve importantes consideracodes éticas e legais que
todo profissional deve conhecer. Nossa pratica é regulada por leis e por um cédigo de ética profissional que visa
proteger tanto os animais quanto a sociedade. Agir dentro desses parametros nao € apenas uma obrigacao, mas
uma forma de valorizar e proteger nossa profissao.

Consentimento Cesarianas Eletivas Responsabilidade
Informado Seriadas Profissional

O proprietario deve Questao ética sobre Prontuario detalhado como
compreender claramente por perpetuacao de caracteristicas defesa legal. Registro de cada
que a cirurgia € indicada, quais genéticas que dependem de passo do diagnostico, decisao
SAao0 0s riscos, as alternativas e intervencao cirurgica. cirurgica, farmacos utilizados e
os custos. Didlogo registrado Orientacao ao criador sobre evolucao do paciente.

em termo assinado. implicagOes de bem-estar.

Um dos pontos mais importantes é o consentimento informado. Antes de realizar o procedimento, especialmente
em casos eletivos, é fundamental que o proprietario do animal compreenda claramente por que a cirurgia é
indicada, quais sao os riscos envolvidos (para a mae e para os filhotes), quais sao as alternativas (se houver), e
qual é a estimativa de custos. Este dialogo deve ser registrado em um termo de consentimento assinado. Pense
nisso como o contrato de prestacao de servicos: ele alinha as expectativas e protege ambas as partes de mal-
entendidos.

Outra questao ética relevante é a realizacao de cesarianas eletivas seriadas em racas com conformacao extrema,
gue as incapacita de parir naturalmente. Embora a cirurgia seja a opcao mais segura para a fémea e a ninhada em
um parto especifico, a pratica levanta um debate sobre a perpetuacao de caracteristicas genéticas que dependem
de intervencao cirurgica para se reproduzir. O papel do veterinario aqui transcende o ato cirurgico; envolve
também a orientacao ao criador sobre as implicacées de bem-estar a longo prazo dessas caracteristicas.

[J NOTAIMPORTANTE: As informacdes regulatorias/legais/técnicas desta aula estao atualizadas até 2025.
Consulte sempre fontes oficiais como o CFMV para verificar alteracdes.

Do ponto de vista legal, a responsabilidade profissional do veterinario € um fato. Em caso de um desfecho
negativo, o profissional pode ser questionado se seguiu os protocolos adequados (a chamada /ex artis, ou "lei da
arte"). Manter um prontuario detalhado, registrando cada passo do diagndstico, da decisao cirurgica, dos
farmacos utilizados e da evolucdo do paciente, é a sua melhor defesa e a prova do seu zelo profissional. E o diario
de bordo da sua jornada com o paciente, um documento que atesta a qualidade e a seriedade do seu trabalho.



Sintese e Aplicacao Pratica

Chegamos ao final da nossa jornada detalhada pela cesariana. Passamos pela angustia da decisao, pela precisao
da técnica e pela delicadeza dos cuidados pos-operatorios. Vimos que este procedimento € muito mais do que um
corte e uma costura; é uma orquestracao complexa de conhecimento, habilidade e compaixao, onde a tecnologia e
0 respeito pelo bem-estar animal se encontram.

Revisitando nosso mapa, comecamos por entender quando intervir, diferenciando as indicacdes em pequenos e
grandes animais e vendo como o diagndstico por imagem nos tornou mais precisos. Em seguida, montamos nosso
"concerto", com um preparo cuidadoso da paciente e um protocolo anestésico equilibrado para proteger mae e
filhos. Navegamos, passo a passo, pela técnica cirurgica — da abertura da pele, passando pela incisao uterina, até
o fechamento camada por camada, sempre com o foco na seguranca e na preservacao da fertilidade. Por fim,
mergulhamos no universo crucial da neonatologia e dos cuidados que garantem uma recuperacao plena para a
nova familia.

Esséncia da Cesariana: A cesariana é a personificacdo da intervencao veterinaria no ciclo da vida. E a
ferramenta que usamos quando a natureza encontra um obstaculo, transformando um cenario de potencial
tragédia em uma celebracao.

A cesariana é a personificacdo da intervencao veterinaria no ciclo da vida. E a ferramenta que usamos quando a
natureza encontra um obstaculo, transformando um cenario de potencial tragédia em uma celebracao. Cada
detalhe, desde a escolha do fio de sutura até o manejo nutricional prévio, contribui para o sucesso.

1 Estabilizacao Primeiro

Diante de um parto distécico, sua primeira acao deve ser estabilizar a mae (fluido, glicose, calcio) antes de
pensar na anestesia.

2 Cesariana Eletiva

Em cadelas de racas braquicefalicas, sempre discuta com o tutor a possibilidade de uma cesariana eletiva
COMO a opcao mais segura.

3 Kit Neonatal

Prepare sempre seu "kit neonatal" (calor, oxigénio, aspirador) antes de iniciar a cirurgia; o sucesso depende
também da sobrevivéncia dos filhotes.

4 Suturalnvaginante

Domine pelo menos um padrao de sutura uterina invaginante (como Cushing ou Lembert); é sua garantia
contra aderéncias e pela fertilidade futura.

5 Analgesia Multimodal

Nunca subestime a dor pds-operatoria; uma analgesia multimodal eficaz € sinbnimo de recuperacao rapida
e bom instinto maternal.



Consolidacao e Proximos Passos

Agora é o momento de solidificar o que aprendemos e testar nosso conhecimento. A verdadeira aprendizagem
acontece quando conseguimos aplicar os conceitos em situacdes praticas e desafiadoras.

Autoavaliacao
Questoes Objetivas:

1. (Nivel Basico - Banca Exemplo: VUNESP) Durante a preparacao de uma cadela para uma cesariana de
emergéncia, qual das seguintes acdes € considerada prioritaria para a estabilizacao da paciente antes da
inducao anestésica?

a) Administracao de antibiéticos de amplo espectro.

b) Realizacao de tricotomia ampla do campo cirurgico.

c) Fluidoterapia intravenosa para correcao de desidratacao e hipovolemia.
d) Sondagem vesical para esvaziamento da bexiga.

2. (Nivel Intermediario - Banca Exemplo: FCC) Ao realizar uma histerotomia em uma gata com multiplos fetos, a
incisao unica no corpo do utero é preferivel a multiplas incisdes nos cornos uterinos principalmente porque:
a) O corpo uterino possui maior contratilidade no pés-operatorio.
b) Reduz o tempo cirurgico e o sangramento, além de minimizar o trauma e o risco de aderéncias.
c) A vascularizacao no corpo uterino € maior, o que acelera a cicatrizacao.
d) Facilita a remocao da placenta, que sempre se localiza préoxima ao corpo uterino.

3. (Nivel Avancado - Banca Exemplo: CESPE/Cebraspe) Considerando as tendéncias modernas em obstetricia
veterinaria e bem-estar animal, a abordagem anestésica para uma cesariana em uma vaca a campo idealmente
envolve:

a) Anestesia geral com ketamina e xilazina para garantir imobilidade total.

b) Anestesia local infiltrativa na linha de incisdo no flanco, associada a sedacao leve e, se possivel, anestesia
epidural.

c) Sedacao profunda com acepromazina para reduzir o estresse, sem necessidade de anestesia local.

d) Anestesia geral inalatéria com isoflurano, transportando um aparelho de anestesia para o campo.

4. (Nivel Especialista - Banca Exemplo: FGV) No cuidado imediato com um neonato canino apds a remocao do
utero, a sequéncia de acdes mais adequada para garantir sua viabilidade é:
a) Aquecer, limpar vias aéreas, estimular respiracao e desinfetar o umbigo.
b) Limpar as vias aéreas, secar vigorosamente para estimular a respiracao, garantir o aquecimento e, por fim,
cuidar do cordao umbilical.
c) Desinfetar o umbigo, aquecer, administrar oxigénio e depois limpar as vias aéreas.
d) Pesar o neonato, administrar doxapram, seca-lo e entao limpar a boca e o nariz.

Questao Discursiva Curta:

Um criador de Bulldogs Franceses agenda uma consulta para sua cadela de 2 anos, que esta no final da gestacao.
Ele pergunta se o parto normal é possivel. Com base no seu conhecimento sobre a raca e as melhores praticas
obstétricas, descreva em 3 a 5 linhas como vocé orientaria esse tutor, justificando sua recomendacao.



[ Gabarito: Objetivas: 1-C, 2-B, 3-B, 4-B. Discursiva (Exemplo de resposta). Eu explicaria ao tutor que,
devido a conformacao da raca (cabeca grande dos filhotes e pelve estreita da mae), o risco de distocia é
altissimo. A recomendacao, alinhada com o bem-estar animal, seria agendar uma cesariana eletiva. Isso
evita o sofrimento de um trabalho de parto ineficaz, aumenta a seguranca para a mae e garante maior

taxa de sobrevivéncia dos filhotes.

Conexao com a Proxima Aula

Nesta aula, dominamos a técnica para retirar fetos viaveis através de uma cirurgia. Mas e quando, infelizmente, o

feto nao esta mais vivo e representa um risco ainda maior para a mae? Isso nos leva diretamente a hossa Proxima
Aula: Aula 17 - Fetotomia: Indicacoes e Procedimentos. Exploraremos a complexa e delicada arte de reduzir o
tamanho de um feto inviavel dentro do utero para permitir sua extracao por via vaginal, uma alternativa crucial a
cesariana em cenarios especificos, principalmente em grandes animais.

Recursos Adicionais

Livro Referéncia

"Veterinary Reproduction and Obstetrics"
(Noakes, Parkinson, England): Para aprofundar
nas bases fisioldgicas da distocia e ver imagens
detalhadas das técnicas.

Conteudo Visual

Canal do YouTube "Veterinary Surgery Central":
Para visualizar videos de procedimentos cirurgicos
reais, ajudando a traduzir a teoria em imagem.



