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RESUMO

KLAUMANN, Francini. Avaliacdo das praticas utilizadas ao
recém-nascido sobre o desempenho e sanidade de leitbes
durante fase de lactacdo. 2014. 87 f. Dissertacdo (Mestrado em
Ciéncia Animal- Area de concentragdo: Sanidade e Patologia
Animal) - Universidade do Estado de Santa Catarina. Programa
de Po6s Graduacdo em Ciéncia Animal, Lages, 2014.

O manejo empregado no periodo de aleitamento pode interferir
no desempenho dos leitbes na fase de lactacdo e, como
consequéncia, no desenvolvimento dos animais nas fases
seguintes. Com o objetivo de avaliar onfalites, artrites, diarreia
e desempenho de leitdes no periodo de aleitamento, foram
avaliados 717 leitdes provenientes de 64 leitegadas durante a
fase de lactacdo. Ao nascimento todos os leitdes foram
brincados,  pesados individualmente, secados com
aluminosilicato hidratado 100% e separados em quatro
diferentes grupos na mesma fémea. No grupo 1, Manejo
Completo, houve ligadura, seccdo e antissepsia umbilical apds o
nascimento e seccdo e antissepsia do terco final da cauda ao
terceiro dia de idade. No grupo 2, Sem Manejo, os leitdes ndo
foram submetidos ao manejo de ligadura, seccéo e antissepsia
umbilical; bem como de seccéo e antissepsia do terco final da
cauda. No grupo 3 (Sem Antissepsia da Cauda), os leitdes
tiveram 0 manejo umbilical, a sec¢éo do terco final da cauda sem
antissepsia posterior. No grupo 4 (Sem Manejo Umbilical), os
leitbes ndo foram submetidos ao manejo umbilical e houve
seccao e antissepsia do tercgo final da cauda. Aos 12 dias de idade
e ao desmame, verificou-se em todos os animais, a prevaléncia
de onfalite. Ao desmame, a cicatrizacdo da cauda, lesdes no
aparelho locomotor e pesagem individual também foram
realizadas. Ao longo da fase de lactacéo, a






mortalidade e incidéncia de diarreia foram verificadas. Os dados
foram analisados pelo pacote estatistico SAS previamente
submetidos ao teste de normalidade dos residuos Shapiro-Wilk
e avaliados sob regressao logistica ou pelo teste do x* ndo houve
diferenca estatistica entre os tratamentos (P> 0,05) para o0s
pardmetros analisados, taxa de mortalidade, incidéncia de
diarreia, prevaléncia de onfalite, artrite e desempenho, durante a
fase de lactagdo. Nas condi¢cbes onde o experimento foi
realizado o desempenho dos leitbes no periodo de aleitamento
ndo foi influenciado pelas técnicas de manejo empregadas
durante a fase de lactacao.

Palavras-chave: Manejo umbilical, caudectomia, leitbes em
fase de lactacdo






ABSTRACT

KLAUMANN, Francini. Evaluation of the newborn practices
on performance and health of piglets during lactation. 2014,
87 f. Dissertation (Msc Animal Science. Area: Animal Health
and Pathology)- University of State of Santa Catarina.
Postgraduate Program in Animal Science, Lages, 2014.

The management used during lactation may interfere with the
performance of piglets during lactation and, consequently, in the
development of animals in the following phases. With the
objective to evaluate omphalitis, arthritis, diarrhea and
performance during lactation, 717 piglets from 64 litters were
evaluated. At birth, all piglets were placed wearings,
individually weighed, dried with hydrated aluminosilicate 100%
and separated into four different groups on the same female. In
group 1, complete management, the navek was ligation, section
and was made antisepsis, after the birth, and was made section
on the enf of the tail with subsequente antisepsis on the third day
of age. In group 2, without manegement, piglets were not
exposed to an umbilical management and were not exposed to
tail management. In group 3 (tail docking without antisepsis),
the piglets had the umbilical management, the section of the tail
without further antisepsis. In group 4 (without umbilical
management), the piglets were not submitted to umbilical
management and was made tail docking with subsequente
antisepsis. At 12 days of age and at weaning, it was found in all
animals, the prevalence of omphalitis. At weaning, the healing
of the tail, limb lesions and individual weight were also
performed. Throughout lactation, mortality and incidence of
diarrhea were observed. The data were analyzed using the SAS
statistical package previously submitted to the normality of
residuals Shapiro-






Wilk test and evaluated by logistic regression or the test of y2.
There was not statistical difference between treatments (P>
0.05) for the parameters analyzed, rate mortality, incidence of
diarrhea, incidence of omphalitis, arthritis and performance
during lactation. In conditions where the experiment was
conducted the performance of piglets during lactation were not
affected by the management techniques used during lactation.

Key-words: Umbilical management, tail docking, piglets in
lactation
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1 INTRODUCAO

No Brasil ha uma diversificagdo no que se refere aos
sistemas de producdo de suinos, com criacdes que variam desde
o0 sustento familiar, até a producdo em ciclo completo e em
diferentes sitios. Essa Ultima, adotada hoje na suinocultura
moderna, possibilita a divisdo dos animais de acordo com as
diferentes fases de criagdo em cinco sitios: Sitio 01,
Maternidade; Sitio 02, Creche; Sitio 03, Crescimento e
terminacdo; Sitio 04, cobertura de fémeas de reposicéao e Sitio
05, fémeas de primeiro parto.

A maternidade, conhecida como unidade produtora de
leitdes, € uma fase importante da criacdo de suinos, pois um
leitdio em equilibrio com os agentes causadores de doencas
representard um suino adulto com alta performance de producao
(SOBESTIANSKY et al., 2012). Para tanto, sdo necessarios
cuidados nutricionais, sanitarios e de manejo que evitam futuros
prejuizos econdmicos decorrentes do aumento na taxa de
mortalidade, da diminuicdo do desempenho produtivo, gastos
com medicamentos e assisténcia técnica.

Algumas praticas de manejo sdo realizadas nos leitdes
em fase de maternidade visando a diminuigdo na prevaléncia de
doengas e maximizagdo do desempenho dos animais. A ligadura,
seccdo e antissepsia umbilical, realizadas momentos apds o
nascimento, sdo usadas como métodos preventivos das
onfalopatias. A aplicacdo de ferro, mais comumente ao terceiro
dia de vida, visa a prevencdo de anemia ferropriva e faz-se
necessaria devido a baixa transferéncia materna e baixa reserva
de ferro do leitdo ao nascimento (MOURA, 2008). Junto a esta
pratica a aplicagdo por via oral de anticocidianos a base de
toltrazuril previne diarreia causada por Isospora suis
(LINHARES et al., 2012). A seccdo do terco final da cauda,
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também ao terceiro dia de idade, é indicada como método
preventivo a caudofagia.

Dentre as praticas de manejo realizadas na maternidade,
a seccdo umbilical e a caudectomia sdo frequentemente
questionadas devido a dor e/ou ao estresse causado aos leitdes,
além dos gastos com a mao-de-obra necessaria para realizacdo
das técnicas, mas acredita-se que tais praticas tém prevenido 0s
leitbes das mais diferentes infecgdes ao longo da cadeia
produtiva. Embora as praticas sejam rotineiras ha pouca
informacdo cientifica referente a caudectomia e ao corte
umbilical frente ao desempenho sanitario e produtivo dos suinos
nessa fase.

O objetivo deste trabalho foi analisar os desempenhos
produtivos e sanitarios de leitdes na fase de maternidade frente
aos manejos realizados no umbigo e a caudectomia associada ou
ndo a antissepsia.
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2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

A suinocultura intensiva subdivide-se de acordo com as
fases de criagéo dos animais: reprodutores, maternidade, creche,
crescimento e terminagdo. As praticas de manejo utilizadas se
diferem em cada fase e visam a producdo de um suino com a
maximizacdo do seu desempenho produtivo e sanitario. Praticas
como a ligadura, seccdo e antissepsia umbilical e caudectomia
sdo recomendadas na fase de maternidade, na suinocultura, no
entanto ha uma escassez de trabalhos referindo-se a necessidade
real destes manejos.

2.1 MANEJOS NA MATERNIDADE

A fase de maternidade compreende leitdes desde o
nascimento até a entrada na creche, em media aos 21 ou 28 dias
de idade. E um periodo critico para os animais, que demanda
atencdo e cuidados para os leitdes e para as fémeas. O grau de
imunidade passiva fornecida através do colostro, manejo,
instalagdes, 0 peso ao nascimento e a nutricdo oferecida as
fémeas sdo os principais fatores que determinam a salde dos
animais (WEARY et al., 1998). Esta fase dispende o uso de
diversas praticas de manejo durante a primeira semana de vida,
como a secagem corporal dos leitdes, desobstrucdo das vias
aéreas, ligadura, seccdo e antissepsia umbilical, auxilio a
primeira mamada, transferéncia materna, desgaste dentario,
seccdo do terco final da cauda, castragéo, aplicacdo de ferro e de
anticoccidiano.

2.1.1 Desobstrucéo de vias aéreas e secagem corporal

Os leitdes recem-nascidos possuem baixas quantidades
de gordura subcutanea, de reservas de glicogénio e baixo
desenvolvimento hipotaldmico, com capacidade limitada de
regulagdo térmica corpérea (FERREIRA, 2000). O animal deve
ser seco logo apOs 0 nascimento para que nao perca calor ao
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ambiente externo. As membranas fetais devem ser retiradas das
vias aéreas para que ndo ocorra sua obstrugdo e
comprometimento da respiracdo do animal (SOBESTIANSKY
etal., 1998).

2.1.2 Auxilio a primeira mamada e transferéncia cruzada.

A placentacdo dos suinos é epitelicorial impossibilitando
a passagem de macromoléculas, como os anticorpos, da corrente
sanguinea da mae para os fetos (PORTER, 1988). Os leitdes
nascem sem protecdo frente aos agentes patogénicos do novo
ambiente (SALMON, 1999). Aliado a isso os animais tem baixa
capacidade de producdo de anticorpos (BUTTLER, 1998)
devido a imaturidade do sistema imunol6gico (MORES et al.,
1990). O colostro é a Unica fonte de anticorpos maternos aos
recém-nascidos e contém grandes quantidade de
imunoglobulinas, principalmente a 1gG. A sanidade dos leitdes
e a sobrevivéncia deles depende, em grande parte, da quantidade
de colostro ingerida (PORTER, 1988), um consumo insuficiente
pode conduzir a wuma deficiente transferéncia de
imunoglobulinas maternas para o0 recém-nascido, podendo
aumentar desta maneira, a susceptibilidade a infec¢des tanto no
periodo apds o nascimento como logo apds o desmame (DREW,
OWNES et al., 1988). A ingestdo do colostro é altamente
variavel, atingindo valores entre zero e 700 g (LE DEVIDICH
et al., 2005). Quanto maior for a quantidade de ingestdo de
colostro pelos leitbes, menores serdo as taxas de mortalidade e
retardo no desenvolvimento dos animais (QUESNEL et al.,
2012). Devillers et al. (2011) verificaram que a mortalidade dos
leitbes na maternidade atingiu valores de 7,1% quando o0s
animais ingeriram 200 g de colostro e valores de 43,4% quando
a ingestdo foi menor do que 200 g. O vigor do leitdo ao
nascimento parece ser a caracteristica mais importante que
influencia a ingestédo do colostro, a quantidade ingerida aumenta
de acordo com o aumento do peso do recém-nascido ao



37

nascimento (QUESNEL et al., 2012). A cada 100 g aumentadas
no peso ao nascimento dos leitdes, a um aumento de 18g na
ingestdo do colostro (LE DEVIDICH et al., 2005). A ordem de
nascimento parece ndo influenciar a quantidade ingerida, 0s
leitbes que nascem mais tarde, conseguem compensar 0 atraso
pelo fato da ingestdo nas primeiras horas ap6s 0 nascimento ser
muito elevada, desta forma os leitdes que nascem primeiro ficam
“satisfeitos” e menos ativos no momento em que os ultimos
leitbes nascem, permitindo a ingestdo sem competicdo (LE
DEVIDICH et al., 1997; DEVILLERS et al., 2011).

A absorcdo das Igs presentes no colostro sdo
influenciadas devido a baixa atividade proteolitica no trato
gastrointestinal e maior atividade da protease quimiosina no
estbmago (SANGILD et al., 2000). Os enterécitos do recém-
nascido absorvem rapidamente as Igs por pinocitose, estocam
em vaclolos que passam pela membrana basolateral dos
enterdcitos atingindo a corrente sanguinea (LE DEVIDICH et
al., 2005).

A transferéncia dos leitGes das maiores para as menores
leitegadas é uma técnica eficiente para evitar a mortalidade nos
animais e otimizar o desempenho dos lactentes. Esta técnica
deve ser realizada durante as primeiras horas de vida dos animais
para facilitar a ordenacdo dos tetos (LIMA, 2007). A técnica
realizada momentos ap0s o0 nascimento possibilita aos leitdes a
ingestdo de colostro de maneira eficaz, uma vez que a
concentracdo das imunoglobulinas decresce rapidamente ap0os o
parto (BLAND; ROOKE, 1998). A permeabilidade intestinal as
macromoléculas comeca a diminuir a partir de 6-12 horas de
amamentacdo, completando entre 24 e 48 hr (MURATA;
NAMIOKA, 1984).
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2.1.3 Ligadura, seccdo e antissepsia umbilical

O corddo umbilical, estrutura de conexdo entre o feto e a
placenta, nos suinos é bastante longo se comparado as demais
espeécies, podendo chegar a 25 cm de comprimento (TONIOLO;
VICENTI, 1995). O rompimento do cordd@o se da logo apds o
nascimento devido a tracdo feita pelo leitdo para alcancar os
tetos da fémea. O corddo, nesses casos, pode ficar muito
comprido e dificultar o deslocamento dos recém-nascidos e
devido a este motivo recomenda-se a ligadura com posterior
seccao e antissepsia umbilical (MORES et al., 1998).

A ligadura do corddo umbilical em suinos deve ser feita
a uma altura entre 3 e 5 cm da insercdo abdominal com um
barbante previamente embebido em uma solucdo desinfetante,
posterior seccdo do corddo remanescente com tesoura limpa e
desinfetada em alcool 70% e a antissepsia no coto umbilical com
solugdo de alcool iodado a 5% ou iodo glicerinado. Pressiona-se
o frasco contendo o desinfetante na regido umbilical contra o
abdémen, faz-se um movimento de 180° por 3 a 5 segundos para
que a solucdo atinja toda a superficie umbilical (MORES et al.,
1998).

Gregori e Lawrehal (1995) realizaram um estudo
comparativo entre grupos de leitGes tratados com as técnicas de
seccdo, ligadura e antissepsia umbilical contra leitbes nao
tratados. Este estudo verificou que 52,3% dos leitdes do grupo
tratado apresentaram cicatrizacdo incompleta ou onfalite contra
39,7% dos leitdes ndo tratados, sugerindo ndo haver necessidade
da realizacdo das técnicas. Apesar da seccdo, ligadura e
antissepsia umbilical serem indicadas para os leitdes recém
nascidos h&d uma escassez de trabalhos que comprovam a
eficacia das técnicas.
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2.1.4 Seccéo do terco final da cauda

A caudectomia é uma pratica realizada para evitar o ato
de morder a cauda em animais tanto em fase de creche quanto
em crescimento e terminacdo. Este vicio pode gerar quadros de
atraso no crescimento, dificuldade de locomocéo, paralisia,
morte, abscessos em coluna vertebral, pulmdes, regides toracica
e lombar e, menos frequentemente, rins. Além disso, pode haver
condenacdo de carcagas, total ou parcial, no abate.
(SOBESTIANSKY etal., 2012).

Existem algumas técnicas para a execucao deste manejo
e a mais utilizada é a sec¢do associada a cauterizacdo através de
um alicate elétrico. A sec¢do pode ser também realizada com
alicate previamente desinfetado, através de corte Unico, seguido
de antissepsia com alcool iodado a 5%, ou por esmagamento,
ocasionando  necrose local com  posterior queda
aproximadamente quatro dias apds a realizacéo do procedimento
(MORES et al., 1998).

O corte ndo deve ser feito muito proximo a base da
cauda, devido ao aumento no risco de infec¢cdes. Quanto maior
0 didmetro da cauda no local da incisdo, maior o risco de
infeccBes e mais demorada a cicatrizagcdo. O corte de parte da
cauda pode ser porta de entrada para agentes que poderdo
produzir abscessos na coluna vertebral, artrites e septicemias se
ndo bem cicatrizado (ABCS, 2011).

2. 1.5 Desgaste dentario

Ao nascer, 0s dentes 3° incisivo e caninos encontram-se
eclodidos e estes sdo 0s alvos do manejo dentario nos leitées. Ao
primeiro més de vida os primeiros incisivos deciduos e 3° e 4°
pré-molares deciduos eclodem. Em torno do segundo més de
idade, 0 2° pré-molar e ao terceiro més, o 2° incisivo eclodem,
completando a denticdo decidua. Aos seis meses 0 primeiro
dente permanente eclode e até os 18 meses de idade a denticdo
estd completa (SISSON, 1986). Segundo Morés et al. (1998), os
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oito dentes existentes ao nascer séo pontiagudos e crescem para
fora da cavidade bucal.

Com o0 objetivo de evitar lesdes cutaneas na face dos
leites e aparelho mamério das fémeas, o corte ou desgaste
dentario € uma pratica comum realizada na suinocultura
(MORES et al., 1998). Existem trés alternativas para 0 manejo
dentario: manter os dentes intactos, cortar o dente com um
alicate ou desgasta-los com uma pedra porosa rotativa
(KOLLER et al., 2008).

A prética do corte ou desgaste dentario realizada nos
primeiros dias de vida do animal vem sendo muito questionada
devido as influéncias negativas sobre o bem estar e doencas
oportunistas. Em estudos comparativos entre leitegadas com e
sem desgaste dentarios, ndo foram relatadas diferencas
significativas entre ganho de peso, peso ao desmame e lesdes
cutaneas no aparelho mamario das fémeas (SOUZA et al., 2004;
ARAUJO et al., 2009). Meyer (2005) verificou que 0 processo
de desgaste dentéario é efetivo com relacao as lesGes cutaneas na
face dos leitdes em decorréncia as brigas, mas ndo altera o ganho
de peso diario e 0 peso ao desmame. Os resultados encontrados
na literatura sdo bastante divergentes e 0 manejo empregado
entre os produtores independentes e empresas também diverge.
Normalmente o manejo é adotado frente a observacao de lesdes
nos leitdes e nas fémeas.

2.1.6 Aplicacédo de ferro

A administracdo de ferro ao leitdo é realizada durante a
primeira semana de idade, através da aplicagéo intramuscular ou
subcutanea de ferro dextrano, na dose de 100 a 200 mg, para
evitar anemia (OLIVEIRA; BARCELLOS, 2012). A anemia
ferropriva, € uma doenca carencial decorrente de ingestdo
inadequada de ferro pelos leitdes lactentes e pode ocasionar
mortalidade entre 9 e 60% nas leitegadas (MORES et al., 1998).
Os leitdes nascem com um estoque de ferro de 37 mg, 16 destes
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associados a hemoglobina, 8 mg estocados no figado e o restante
distribuido em outros 6rgédos e tecidos do corpo. Apesar de 0
colostro ter reservas de ferro, estas sdo suficientes apenas para
suprir entre 10 e 20% das necessidades, sendo o restante retirado
das reservas do organismo (OLIVEIRA; BARCELLOQOS, 2012).

2.1.7 Aplicacéo de anticoccidiano

O toltrazuril, um derivado da triazina, € um principio
ativo contra os estdgios de desenvolvimento do protozodrio
Isospora suis (PROCOX, 2011). A medicacdo preventiva, na
dose de 20 mg/kg, € realizada no terceiro dia de vida. O
tratamento dos leitbes com sintomatologia clinica ndo é muito
eficiente, uma vez que quando h&a manifestacéo da doenca o ciclo
de vida do parasita ja estd na fase final e as lesGes na mucosa
intestinal ja ocorreram (LINHARES et al., 2012).

2.1.8 Castracéao

A castracdo é uma medida obrigatéria para suinos
machos destinados ao abate que deve ser realizada até 45 dias
antes da saida dos animais da fase de terminacdo (MAPA, 2003).
Os suinos machos necessitam ser castrados para o controle do
odor na carcaca (SIMPLICIO et al., 2011). Atualmente existem
dois métodos de castracdo: a castracdo cirurgica e a
imunocastracao.

A castracdo cirdrgica pode ser realizada em qualquer
idade, no entanto, nas primeiras semanas de vida ha vantagens
como a diminuigdo da ocorréncia de hemorragias e infecgdes.
Ela pode ser realizada através de uma incisdo sobre cada
testiculo e posterior exteriorizacdo dos mesmos ou de uma
incisdo Unica na linha média, entre o ultimo par de tetos, com
exposicdo dos testiculos envoltos pela tanica vaginalis
(OLIVEIRA; BARCELLOS, 2012). O Decreto-Lei n® 135/2003
determina que apos o sétimo dia de vida, a castracdo cirurgica
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pode ser realizada apenas por um médico veterinario, utilizando
anestesia e analgesia (MAPA, 2003).

A imunocastracdo de machos suinos inteiros foi
regulamentada no Brasil através da Informacdo Diversa N°
061/2007/DICS/CGI/DIPOA de 23 de abril de 2007 -
Brasilia/DF (MAPA, 2007). Ela consiste em uma vacinagao
injetavel, de um analogo sintético incompleto de GnRH,
conjugado a uma proteina carreadora inerte, que estimula o
sistema imunoldgico a produzir anticorpos anti- GnRH
(EINARSSON, 2006). S&o necessarias duas doses da vacina, a
primeira administrada no suino entre oito e nove semanas de
idade e a segunda até no maximo cinco semanas anteriores ao
abate (CLARK, 2008). A imunocastracdo, quando comparada a
castracdo cirurgica, apresenta valores semelhantes com relagédo
ao ganho de peso diario, conversdo alimentar e consumo de
racdo (METZ; CLAUS, 2002). Esta é uma técnica crescente na
suinocultura moderna representando uma melhoria no bem estar
dos animais.

2.2 SANIDADE NA MATERNIDADE

Estima-se que no Brasil entre 5 e 15% dos leitdes
nascidos vivos morram na fase da maternidade e o peso ao
nascimento tem grande influéncia sobre este dado e sobre o
desenvolvimento futuro do leitdo. Para garantir um bom
desempenho nos leitdes e sua viabilidade, o peso ao nascimento
deve ser igual ou superior a 1,2 kg, o que corresponde a uma
taxa de sobrevivéncia de 80% (SOBESTIANSKY et al., 2012).
As causas mais comuns de mortalidade e queda no desempenho
s&0 0 esmagamento, a inanicdo e a diarreia (ABRAHAO et al.,
2004). A mortalidade se concentra na primeira semana de idade
dos animais (VRBANAC et al.,1995).
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Durante o periodo de lactacao, os leitbes sdo acometidos
por diferentes enfermidades e o seu correto diagnostico,
tratamentos e medidas preventivas determinam a saude do
rebanho.

2.2.1 Onfalopatias

Segundo Oishi et al. (2004), o coto umbilical é a regido
mais susceptivel a colonizacdo bacteriana. O corddo umbilical é
composto por epitélio simples originario do &mnio revestido por
tecido conjuntivo mucoide (MOORE, 2012). Este tecido fica
desprotegido ap6s a seccdo umbilical, o que torna o meio
adequado a colonizacdo permitindo acesso a circulagdo
sisttmica (NADER; PEREIRA, 2004).

Apbs a seccdo do umbigo, hd obliteracdo nos vasos
umbilicais através de vasoconstriccdo, que causa necrose
asséptica (SAO PAULO, 1993). Posteriormente ha formagcao de
coagulos no limen da veia umbilical e formacdo de tecido de
granulacdo, formando uma barreira de protecdo as infeccGes
(NADER; PEREIRA, 2004). O tratamento inadequado do coto
umbilical pode gerar infec¢bes denominadas onfalopatias.

As onfalopatias sdo decorrentes a processos infecciosos
locais, envolvendo a superficie do coto umbilical ou regides
adjacentes, caracterizados por hiperemia com ou sem secrecao
serosa, purulenta ou sanguinolenta associada ou ndo a edema ou
neoformacéo vascular (GONCALVES, 1994). S&o classificadas
em agudas, quando ocorrerem em animais com até 5 dias de
vida, ou crdnicas, quando os animais tiverem entre 14 e 19 dias
de idade. As crénicas normalmente resultam de onfalites agudas
com comprometimento dos vasos sanguineos e adjacéncias
(SOBESTIANSKY; BARCELLOS, 2012).

As onfalopatias estdo diretamente relacionadas com a ma
qualidade de limpeza e infecgéo das instalaces e qualidade e
higiene nos cuidados com os leitdes logo apds o0 nascimento. Um
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numero igual ou superior a 10% de onfalites sdo considerados
problemaéticos na maternidade (SOBESTIANSKY;
BARCELLOS, 2012).

O diagnoéstico das onfalopatias se da através de
observacao visual e palpacdo abdominal e o controle é dado
através da identificacéo e correcdo dos fatores de risco na granja.
Leitdes acometidos com as infeccdes devem ser tratados com
aplicacdo intramuscular de penicilina ou tetraciclina ou com
penicilina associada a estreptomicina (SOUZA et al., 2012). A
onfalite é considerada um fator de risco relacionada com o
desempenho dos leitGes e deve ser verificada e corrigida para a
maximizacdo produtiva na fase de maternidade (SILVA et al.,
1998).

2.2.2. Caudofagia

O ato de morder a cauda é um vicio comum,
principalmente em leitdes em fase de creche e de terminacgdo
(SOBESTIANSKY; ZANELLA, 2012). Um surto de
caudofagia inicia-se repentinamente, com intensidade variavel e
pode ser dividido em dois estagios. No primeiro 0s suinos estao
normalmente explorando e mordendo os outros animais da baia
e quando na exploracdo da cauda surgem lesbes, o0 segundo
estagio é iniciado. Neste, a atragdo por sangue motiva 0s animais
a caudofagia, podendo acometer toda a baia (MARQUES,
2010).

A probabilidade de ocorréncia do canibalismo aumenta
conforme a densidade e o tamanho dos grupos. Densidade igual
ou superior a 110 kg/m2 aumenta em até 2,7 vezes o risco deste
comportamento. Machos, em lotes mistos na mesma baia, tem
uma probabilidade maior (2,6 vezes) se comparados as fémeas,
de sofrerem a caudofagia. Idade precoce ao desmame bem como
nutricdo deficiente em termos de qualidade e quantidade
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também sdo fatores predisponentes ao canibalismo
(MARQUES, 2010).

Esta forma anormal de comportamento causa grandes
prejuizos devido a ocorréncia de abscessos na regido torécica ou
lombar da coluna vertebral, ocasionando condenacéo total ou
parcial das carcacas no frigorifico. As lesdes podem evoluir para
septicemia seguida de morte, 0 que elevam 0s prejuizos no
sistema de producdo (SOBESTIANSKY; ZANELLA, 2012).
Em um estudo com 410.123 animais abatidos em frigorifico sob
inspecdo federal, 2,13% do total de animais foram condenados
devido as lesdes ocasionadas em decorréncia da caudofagia.
Apesar da percentagem de condenagdo das carcagas devido a
este comportamento ser relativamente baixa se comparada as
outras causas, este € um dos problemas relacionados as perdas
nos frigorificos (BRAGA et al., 2006).

A seccdo do terco final da cauda € uma pratica
questionavel e ela é utilizada para diminuir a prevaléncia do
canibalismo. No entanto, este € um processo doloroso e ndo
recomendado pelo Conselho Federal de Medicina Veterinaria
(CFMV, 2008). Campos (2008) e Carvalho (2013) afirmam que
primeiramente devem ser feitas melhorias ambientais e
nutricionais, e que o corte do ter¢o final da cauda deve ser o
ultimo recurso utilizado para evitar o canibalismo.

2.2.3 Diarreia

Os leitdes em fase de maternidade podem ser acometidos
por doencas entéricas causadas por diferentes agentes. As
enterites ocorrem sob forma de diarreia de consisténcia pastosa
a liquida e normalmente persistem por 4 a 8 dias consecutivos
(MORES et al., 1991). As consequéncias das diarreias sdo 0
aumento na mortalidade e ocorréncia de refugos (MORES et al.,
1993). Os leitdes recém-nascidos adquirem 0s agentes através
do contato com as fezes da mée, de alimentos contaminados e
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com o ambiente. Para a reducdo na ocorréncia da diarreia dos
lactentes, preconiza-se um ambiente adequado, com limpeza,
desinfeccdo e vazio sanitério eficientes, além de um correto
programa de vacinagdo para as fémeas (E. coli e Rotavirus) e
medicagdo preventiva nos leitdes com anticoccidiano. Os
principais agentes que acometem os leitdes em fase de
maternidade sdo a Escherichia coli, Clostridium perfringens,
Clostridium dificille, Isospora suis e o Rotavirus (MORES;
BARCELLOS, 2012; BARCELLOS; OLIVEIRA, 2012;
MORES et al., 2012; LINHARES et al.,2012). A Escherichia
coli enterotoxigénica cursa com diarreia em leitGes entre 0s 5 e
os 25 dias de idade, de consisténcia que varia entre pastosa e
liqguida (MORES; MORENO, 2012). Calderaro et al. (2001)
verificaram que a E. coli ETEC destacou-se como 0 agente
causador de diarreia mais frequente na fase de maternidade
encontrado em amostras analisadas, totalizando 40,2%. Estes
dados diferem dos encontrados por Blanco et al. (1997) em que
apenas 20,2% das amostras de leitdes analisados foram positivas
para este agente. O Clostridium perfringens tipo A leva a uma
diarreia cremosa a amarela em leitdes na primeira semana de
idade aonde grande parte dos leitbes sobrevive, mas seu
desenvolvimento fica atrasado (VIEIRA et al., 2008). Além
desses dois agentes, outros patdgenos sdo capazes de causar
diarreia liquida amarelada, semelhante ao observado no
experimento, como o Clostridium difficile, afetando leitdes na
primeira semana de vida; (BARCELLQOS; OLIVEIRA, 2012), a
coccidiose, que acomete leitdes entre 5 a 15 dias de idade
(LINHARES et al., 2012); e o rotavirus, durante a primeira
semana de vida (MORES et al., 2012).

Segundo Ristow (2005), o diagnostico baseia-se no
historico e avaliagdo clinica e confirma-se através de exames
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laboratoriais. A correta identificacdo do agente € importante
para determinar as medidas de controle e prevencao.

2.2.2 Artrite

As artrites sdo enfermidades decorrentes de alteragoes
inflamatdrias intra-articulares podendo ser de origem infecciosa,
traumaticas ou derivadas da osteocondrose. Podem acometer
suinos de todas as idades causando prejuizos econdmicos devido
ao aumento na mortalidade, gastos em mdao-de-obra e
medicamentos, descarte precoce dos reprodutores, condenacao
de carcacas no frigorifico e aumento no nimero de animais
refugos (ALBERTON et al., 2000). A artrite em lactentes tem
como principal agente envolvido é o Streptococcus suis sorotipo
1, um coco gram positivo, com aproximadamente 1 um de
didmetro, em forma de cadeias de diversos tamanhos (QUINN
et al., 2005). A principal porta de entrada para esta bactéria é a
polpa dentéria dos incisivos que foram cortados ou lixados
profundamente. Erosdes na pele nos membros devido ao atrito
com 0 piso no momento da mamada e traumas como o pisoteio
das fémeas também podem ser fontes de infeccdo (ALBERTON
et al.,2012).
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4 MATERIAIS E METODOS

Foram acompanhados 64 partos e suas leitegadas em
uma unidade produtora de leitdes (UPLs) localizada no
municipio de Videira-SC.

Cinco dias antes da data prevista do parto, as fémeas
previamente limpas foram deslocadas até as salas de
maternidade. As racdes eram fornecidas de acordo com as
exigéncias nutricionais de cada fase segundo Rostagno et al.
(2005), tendo como principal fonte energética o milho, como
principal fonte proteica o farelo se soja, um nucleo contendo
minerais, aminoacidos e vitaminas. A racdo lactacdo foi
fornecida & vontade durante toda a fase de maternidade. Em
algumas fémeas toque vaginal para auxilio do parto foi realizado
e nestas fémeas antimicrobiano foi aplicado por via
intramuscular ap6s o procedimento. Ndo houve inducdo de
partos.

Todos os partos ocorreram na mesma semana do més de
maio de 2014. Foram utilizadas duas salas de maternidade com
capacidade para 66 partos, sendo que na primeira sala foram
acompanhados 43 e na segunda, 21 partos. As salas estavam
limpas e desinfetadas em vazio sanitario de trés dias. Os animais
nascidos tiveram sua superficie corporal seca com
aluminosilicato hidratado 100%, foram brincados e numerados
de acordo com a ordem de nascimento e de acordo com esta
ordem os leitdes eram distribuidos nos tratamentos. Todas as
leitegadas permaneceram durante toda a fase de maternidade
sem sofrer transferéncia materna.

Os animais foram pesados individualmente no dia do
nascimento e foram separados em quatro grupos distintos:
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Grupo 1- Manejo completo (MC), 187 leitdes: Leitbes
com ligadura, seccdo e antissepsia umbilical; com seccdo e
antissepsia do terco final da cauda.

Grupo 2- Sem manejo (SM), 167 leitdes: Leitbes sem
ligadura, seccdo e antissepsia umbilical; sem seccdo e sem
antissepsia do terco final da cauda.

Grupo 3- Sem antissepsia da cauda (SAC), 185
leitdes: Leitdes com ligadura, seccdo e antissepsia umbilical;
com secgédo e sem antissepsia do tercgo final da cauda.

Grupo 4- Sem manejo de umbigo (SMU), 178 leit0es:
Leitdes sem ligadura, seccdo e antissepsia umbilical; com sec¢édo
e antissepsia do terco final da cauda.

O antisséptico utilizado nos manejos em que houve
antissepsia foi o alcool iodado a 5%.

Nos grupos MC e SAC o umbigo foi ligado & uma altura
entre 4-5 cm de comprimento da inser¢do abdominal, com fio de
algodéo previamente embebido em solucdo a base de iodo 5%.
A seccdo foi realizada com tesoura limpa e desinfetada em
alcool a 70% logo acima da ligadura (maximo de 1cm acima).
Em seguida foi procedida a antissepsia com solu¢édo a base de
iodo 5% cobrindo toda a extensdo umbilical durante 5 segundos.

A seccéo do terco final da cauda foi realizada ao terceiro
dia de vida dos animais, com alicate elétrico, nos grupos MC,
SAC e SMU e posterior antissepsia com solugédo a base de iodo
5% durante 5 segundos nos grupos MC e SMU. No grupo SM
ndo houve a caudectomia.

Os demais manejos empregados durante a fase de
maternidade seguiram as recomendacdes da granja, sendo elas:
desobstrucdo das vias aéreas, secagem da superficie corporal de
todos os leitdes com po secante, aplicacdo de ferro e
anticoccidiano e manejo alimentar. O desgaste dentério ndo era
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realizado na granja bem como a castracao cirdrgica, uma vez que
todos os machos séo imunocastrados na fase de crescimento e
terminacéo.

A racdo pré- inicial granulada era fornecida aos animais
a partir dos 10 dias de idade ad libittum.

4.1 AVALIAGOES SANITARIAS

Para a avaliacdo sanitaria, foram feitas monitorias
clinicas de diarreia, onfalite, cicatrizacdo de cauda e lesGes no
aparelho locomotor. Todas as avalicdes foram realizadas pelo
mesmo avaliador.

4.1.1 Monitorias clinicas
4.1.1.1 Monitoria clinica de diarreia

A incidéncia de diarreia foi analisada segundo
procedimento modificado descrito por Cristani et al. (2010).
Utilizando-se o escore de consisténcia das fezes em: 1 =
normais; 2 = pastosas; e 3 = liquidas. A monitoria foi realizada
a partir do nascimento dos animais até o dia do desmame.
Quando os leitdes apresentaram problemas de diarreia, suabes
retais foram coletadas congeladas e encaminhadas para analise
microbioldgica.

4.1.1.2 Monitoria clinica do cordao umbilical

A monitoria clinica do corddo umbilical foi realizada
conforme procedimentos indicados por Sobestiansky e Barcellos
(2012). Todos os leitdes foram avaliados aos 12 dias de idade e
no dia do desmame. Houve uma avalia¢do visual da regido
umbilical e uma avaliacdo atraves de palpacdo para verificar a
presenca de nddulos, crostas, abscessos, aumento de volume
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local e consisténcia firme. As lesdes foram classificadas da
seguinte maneira:

0- Sem lesGes perceptiveis a palpacéo e avaliacdo visual;

1- Aumento discreto de volume com ou sem nodulos,
abscessos ou crostas na regido umbilical,

2- Aumento moderado de volume com ou sem nddulos,
abscessos ou crostas na regido umbilical,

3- Aumento severo de volume com ou sem nodulos, abscessos
ou crostas na regido umbilical.

A partir desta avaliacdo, o calculo para prevaléncia de
onfalite foi realizado através da seguinte formula:

n de leitées com onfalite

Prevaléncia = x 100

n? de leitées examinados

4.1.1.3 Monitoria de cicatrizacdo da cauda

Momentos ap0s a seccao do terco final da cauda houve
observacdo para identificacdo de possiveis hemorragias. No dia
do desmame, todos os animais tiveram suas caudas avaliadas
visualmente quanto ao escore de cicatrizagdo. As lesdes de
caudas foram classificadas da seguinte maneira:

0- Cauda sem leséo, completamente cicatrizada;
1- Cauda sem lesdo, ndo cicatrizada;
2- Cauda com lesdo, ndo cicatrizada.

4.1.1.4 Monitoria do aparelho locomotor

A monitoria clinica do aparelho locomotor dos leitdes
foi realizada através de observacao visual durante toda a fase de
maternidade, e incluiu observacdo de aumento de volume das
articulacdes, claudicagdes, hematomas, postura anormal e
incapacidade de locomover-se (LIPPKE et al., 2009). Foi
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considerado animal com artrite quando houve aumento no
volume articular de pelo menos uma articulacdo de quaisquer
membros.

4.1.1.5 Indice de mortalidade

Todos os animais que morreram tiveram seus brincos
retirados e houve a contagem dos mesmos nos diferentes grupos,
obtendo-se o indice de mortalidade total e por grupo. Este indice
foi relacionado com a idade em semanas, dos animais e com 0
peso ao nascimento dos mesmos.

4.2 ANALISE DE DESEMPENHO PRODUTIVO

Os animais foram pesados individualmente nos dias do
nascimento e desmame. Calculou-se 0 ganho de peso diario
(GPD) em quilogramas (Kg), o peso médio ao nascimento e ao
desmame. Os pesos ao nascimento, ao desmame e o tamanho das
leitegadas foram analisados em fungéo da ordem de parto.

4.3 ANALISE ESTATISTICA

Todos os dados foram submetidos a analise de variancia
utilizando-se o software SAS® (SAS Institute, 2002), sendo
previamente testados para normalidade dos residuos pelo teste
de Shapiro-Wilk (SHAPIRO; WILK, 1965). As variaveis
analisadas através de graduacdes foram avaliadas pelo teste de
¥2e as variaveis binarias através de regresséo logistica.
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5 RESULTADOS

Neste estudo foram acompanhadas em fase de
maternidade 717 leitdes entre o primeiro e 0 21° dia de idade,
provenientes de 64 leitegadas.

5.1 DADOS DE DESEMPENHO SANITARIO
5.1.1 Monitorias clinicas

5.1.1.1 Diarreia

Os dados de diarreia ndo diferiram estatisticamente entre
os diferentes grupos (P> 0,05). A sintomatologia clinica surgiu
a partir do sexto dia e anteriormente a esta data ndo houve casos
de diarreia. As fezes eram liquidas de coloracdo amarelada e
houve aumento no nimero de leitegadas diarreicas ao sétimo e
ao oitavo dias (ver Grafico 1). Apds a observacdo clinica, 50
ppm de cloridrato de lincomicina associado a 50 ppm de sulfato
de gentamicina foram administrados via dgua, no comedouro
dos leitdes durante trés dias consecutivos. Houve uma melhora
significativa a partir do segundo dia apds o tratamento,
completando-se até o quarto dia ap6s o inicio da medicacdo. Dez
novas leitegadas iniciaram com a mesma sintomatologia a partir
do nono dia, mantendo-se até o final da segunda semana com o
quadro clinico. Na terceira semana, ndo houve novos casos de
diarreia, apenas trés leitegadas mantiveram a sintomatologia até
o final da dltima semana de aleitamento, sendo que a melhora de
uma delas ocorreu no 19° dia e as duas restantes permaneceram
diarreicas até o final da fase de maternidade.

Foram coletados, armazenados e congelados suabes
retais de animais de seis diferentes leitegadas aos sete dias antes
do tratamento e de trés aos 17 dias, no entanto ndo houve
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crescimento bacteriano em 48 hr de incubacdo nas amostras
analisadas. O maior percentual de diarreia ao longo do periodo
de aleitamento foi observado entre 0s 6 e os 10 dias de idade ndo
havendo diferenca entre 0s grupos experimentais.

Grafico 1-Ocorréncia de diarreia por grupos nos diferentes dias ao longo da
fase de maternidade.

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

5.1.1.2 Prevaléncia de onfalite

Né&o foram observadas diferencas significativas (P>0,05)
entre os grupos nas duas avaliagbes bem como entre os graus de
onfalite. As prevaléncias total e dentro das graduacGes
verificadas na primeira e segunda avaliagOes estdo expressas na
tabela 1. As graduagdes de lesbes das onfalites podem ser
observadas nas figuras 1,2,3 e 4.
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Tabela 1- Prevaléncia de onfalite (%) aos 12 dias e ao desmame e sua
distribuicdo nos diferentes graus dentro dos grupos.

12 Dias

Total Gl G2 G3
MC 27,1 9,7 6,1 11,3
SM 24,3 7,6 7,9 8,8
SAC 26,7 94 8,6 8,8
SMU 21,9 5,2 6,7 10,0
P=0,4797

Desmame

Total % G1 % G2 % G3
MC 27,7 6,2 6,2 15,3
SM 26,4 6,7 10,1 9,6
SAC 26,3 5,3 8,1 12,9
SMU 19,6 2,4 6,7 10,5
P=0,6277

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;

SMU- Sem manejo umbilical.
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Figura 1-Regido umbilical completamente cicatrizada.

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

Figura 2- Regido umbilical com leve grau de onfalite (Grau 1).

Fonte: Producéo do proéprio autor (2014).
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Figura 3- Regido umbilical com grau moderado de onfalite (Grau 2).

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

Figura 4-Regido umbilical com grau severo de onfalite (Grau3).

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
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5.1.1.3 Cicatrizacao da cauda

A avaliagdo da cicatrizagdo da cauda foi realizada nos
trés grupos em que houve a seccéo do terco final com ou sem
desinfeccdo e nestes, ndo houve diferenca estatistica(P> 0,05)
entre os grupos avaliados. Apds a seccdo da cauda, nao foi
observada hemorragias nos animais e durante o periodo de
lactacdo ndo houve canibalismo. Os diferentes graus de
cicatrizacao de cauda por grupo estdo expressos na tabela 2.

Tabela 2- Prevaléncia (%) das diferentes graduages de cicatriza¢do da cauda
ao desmame nos diferentes tratamentos.

GO Gl G2
MC 62,2 35,4 2,4
SM NA NA NA
SAC 68,3 31,7 0
SMU 69,5 26,2 4,3

NA: N&o avaliado

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.

5.1.1.4 Lesdes no aparelho locomotor

As lesbes observadas no aparelho locomotor foram o
aumento de volume articular (ver Figura 5) e na maioria dos
casos 0s membros pélvicos eram acometidos. A sintomatologia
clinica que estes animais apresentavam era a claudicagdo. A
maioria dos animais acometidos apresentou a lesdo em um
membro, conforme dados presentes na tabela 3. A prevaléncia
total encontrada foi de 2,95% (17/573) e entre 0s grupos
avaliados ndo houve diferencas significativas (P>0,05).
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Tabela 3— Distribuicdo do aumento de volume articular ao desmame nos
diferentes grupos em funcdo do nimero de membros acometidos.

1M 2M 3M 4M

MC 17,7 0 0 0
SM 59 0 5,9 0
SAC 41,2 0 5,9 0
SMU 23,5 0 0 0
P=0,2893

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.

Figura 5-Aumento de volume nas articulagdes fémuro-tibio-patelar de
ambos os membros pélvicos em leitdo em fase de lactagao.

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
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5.1.1.5 Causa mortis e indice de mortalidade

Durante a fase de lactacdo 16,6% do total de leitdes
morreram. Nao houve diferencas significativas (P> 0,05) entre
0s grupos avaliados, os indices de mortalidade dentro dos
diferentes grupos encontra-se na tabela 4. As duas causas de
mortalidade foram a inanigéo (45/119), que normalmente levava
0S animais ao Obito até o quinto dia de vida; e 0 esmagamento
(74/119) que ocorria principalmente no terceiro dia de vida dos
animais. Do total de animais mortos. 88,16% ocorreu na
primeira semana de vida dos animais, seguidos pela segunda e
terceira semanas, correspondendo a 10,8% e 0,84%
respectivamente (ver Gréafico 2). Leitbes que nasceram com
baixo peso tiveram uma maior taxa de mortalidade (ver Grafico
3).

Tabela 4- Mortalidade em leitdes em fase de aleitamento dentro dos
diferentes grupos.

Grupo

MC 25,7
SM 25,2
SAC 23,9
SMU 24,8
P=0,1231

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.
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Gréfico 2- Distribuicdo da percentagem total (%) de mortalidade de leitdes
nos diferentes periodos.

% TOTAL
8-14 dias  15-21 dias
11% 1%

1-7 dias
88%

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

Gréfico 3-Distribuicdo da percentagem total (%) de mortalidade com rela¢éo
ao peso de nascimento dos leitdes.

m Abaixode 1,2Kg m®Entrel,2e1,6Kg = Acimade1,6Kg

Fonte: Producédo do préprio autor (2014).
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5.2 DADOS DO DESEMPENHO PRODUTIVO

A maioria dos leitdes nasceram com pesos entre 1,2 e 1,6
Kg correspondendo a 46,16%, seguidos por leitbes abaixo de 1,2
Kg, 30,8%; e acima de 1,6 Kg, 23,01%.

N&o foram observadas diferencas significativas (P>
0,05) entre os grupos sobre o0s pardmetros de peso ao
nascimento, peso ao desmame e GPD (ver Tabela 5). A média
de peso ao nascimento foi de 1,432 Kg e ao desmame foi de
5,477 Kg. O tamanho das leitegadas variou entre 4 e 17 leitdes,
tendo uma média de 12,82 leitGes por fémea (ver Tabela 6).

Tabela 5- Média de peso ao nascimento e ao desmame e GPD dentro dos
diferentes grupos.

Peso ao Peso ao GPD
Nascimento Desmame
MC 1,472 5,432 0,208
SM 1,431 5,456 0,211
SAC 1,486 5,380 0,204
SMU 1,450 5,447 0,210
P= 0,497 0,9735 0,8389

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.
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Tabela 6- Médias, valores minimos e maximos referentes ao tamanho de
leitegadas, peso ao nascer e ao desmame; e desvio padrdo (DP).

Variavel Minimo Meédia Maximo DP
Tamanho de 4,000 12,825 17,00 2,439
leitegada

Peso ao nascer 0,930 1,432 2,550 0,254
(kg)

Peso ao 2,660 5,477 7,770 1,770

desmame (kg)
Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.

Houve diferenca estatistica (P< 0,05) entre 0s animais
nascidos com pesos inferiores a 1,2 Kg, entre 1,2 e 1,6 Kg e
acima de 1,6 Kg, com relacdo ao peso ao desmame e ao GPD.
Os valores de peso ao desmame e GPD foram mais altos para
leitbes nascidos acima de 1,6 Kg, seguidos pelos leitGes de peso
intermediarios e piores para 0s que nasceram com baixo peso
(ver Tabela 7).

Tabela 7- Peso ao desmame e Ganho de peso diario (GPD) em fun¢do dos
pesos ao nascimento.

<1,2kg 1,2 a >1,6kg P
1,6kg
Peso ao 4,646¢ 5,219b 6,022a <0,0001
desmame
GPD 0,188c 0,201b 0,225a <0,0001

Letras diferentes representam diferencas significativas entre as colunas.
Fonte: Producéo do préprio autor (2014).

MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.
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A ordem de parto (OP) ndo influenciou o tamanho das
leitegadas e 0 peso ao nascimento (P>0,05). No entanto, houve
diferencas no peso ao desmame (P<0,05), conforme tabela 8.
Leitbes de fémeas primiparas tiveram menores pesos ao
desmame e os leitdes de fémeas com segunda leitegada, foram
0s maiores. Os demais leitdes ndo apresentaram diferencas no
peso ao desmame em relacdo a OP.

Tabela 8- Tamanho das leitegadas (TL), peso ao nascer(PN) e peso ao
desmame (PD) em funcdo da ordem de parto.

Ordem de parto
1 2 3 4 5 6
TL 13,3 12,9 12,8 125 12,7 13,0
PN 1,475 1,422 1,403 1466 1,362 1,453
PD  4,493b 6,0332 52952 5,767 5,668 5,498
b ab ab ab

PTL=0,974
P PN =0,974
P PD =0,0474

Fonte: Producéo do préprio autor (2014).
MC- Manejo completo; SM- Sem manejo; SAC- Sem antissepsia de cauda;
SMU- Sem manejo umbilical.
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6 DISCUSSAO

Os dados de diarreia apresentaram uma maior
prevaléncia entre os seis e 0s dez dias de vida dos animais e ndo
diferiram entre os tratamentos (P > 0,05) discordando dos
resultados encontrados por Silva et al. (1998), em que 0 manejo
umbilical, realizado com o p6 secante, diminuiu a incidéncia de
diarreia atingindo valores de 5,77% no grupo tratado contra
8,65% no grupo ndo tratado.

As amostras congeladas e enviadas ao laboratorio 30 dias
apds a coleta ndo cresceram em cultivos microbioldgicos. E
provavel que a forma de envio e tempo de armazenamento
tenham influenciado na auséncia de resultado pois o isolamento
bacteriano depende da viabilidade das bactérias nas amostras
(PERRY; MATTHEWS, 2003). A conservacdo das amostras é
essencial para a recuperacdao bacteriana e para o diagnostico
laboratorial (MILLER et al., 2003). O tempo de duragéo entre a
coleta e 0 processamento e a temperatura em que a amostra é
armazenada interferem diretamente na recuperacdo das
bactérias. Periodos superiores a 48 horas, entre a coleta e o
processamento podem inviabilizar o diagnostico laboratorial
(PERRY, 2001). Durante o congelamento, h& maior
probabilidade de instabilidade osmética e desidratacdo das
células. A solucdo extracelular congela primeiramente, a pressdo
osmotica aumenta e ha saida de dgua da célula. A desidratacdo
junto a elevada concentracdo de ions podem ocasionar severas
lesBes as células, causando danos irreversiveis a membrana e
consequentemente, morte celular (HUBALEK, 2003; COSTA et
al., 2009).

As causas de diarreia sdo multifatoriais e a simples
presenca de enteropatdgenos nem sempre é suficiente para o
desenvolvimento da doenca (DEWEY et al., 1995). A etiologia
das diarreias em fase de maternidade é bastante complexa,
estando comumente associada a acdo de um ou mais agentes
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infecciosos e esta relacionada com a intensidade e regularidade
com que as medidas higiénico-sanitarias sdo adotadas na granja.
A importancia dos agentes etioldgicos é variavel (BRITO et al.,
2000).

Neste experimento o tratamento com cloridrato de
lincomicina associado ao sulfato de gentamicina foi efetivo no
controle da diarreia. Os aminoglicosideos, como a gentamicina,
possuem espectro curto de acdo, atuando predominantemente
sobre bactérias gram-negativas. Geralmente sdo associados a
outros antibidticos que atuam sobre bactérias gram-positivas,
como a lincomicina. As lincosamidas, classe a que a lincomicina
pertence, também atua sobre bactérias aerobias (SPINOSA,
2006). Dentre os agentes acima citados que Sdo responsivos ao
tratamento, enquadram-se a Escherichia coli (MORES;
BARCELLOS, 2012) e o Clostridium difficile (BARCELLOS;
OLIVEIRA, 2012).

A prevaléncia de onfalite foi considerada elevada,
atingindo valores acima de 19,6% em todos 0s grupos aos 12
dias e ao desmame. A prevaléncia aceitavel para leites lactentes
em suinos criados em sistema intensivo é de no maximo 10%
(SOUZA et al. 2012). Isto pode ser justificado pelo fato de que
a técnica tradicional utiliza materiais inelasticos que
possibilitam um fechamento temporario dos vasos ocasionando,
cerca de uma hora apds a técnica, uma pequena vasoconstricgdo
que afrouxa a ligadura aumentando o risco de infeccGes
(GONCALVES, 1994).

Segundo Smith (1993) a onfalite ocorre em animais com
falha na imunidade passiva. Este fator também pode ter
corroborado para este alto indice, pois 0 manejo de auxilio a
primeira mamada era falho por falta de méo-de-obra e os leitdes
ndo sofreram transferéncia materna (transferéncia cruzada),
portanto as leitegadas ndo foram equalizadas e os leitdes mais
fracos podem ndo ter absorvido a quantidade adequada de
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imunoglobulinas através do colostro. As condi¢cdes ambientais
da granja eram boas e havia vazio sanitario em média de trés
dias.

Embora a recomendacéo técnica seja a ligadura, a secgdo
e a posterior antissepsia com alcool iodado a 5%, ndo foi
observado diferencas significativas (P > 0,05) na prevaléncia de
onfalite nos leitbes submetidos a este manejo se comparados
aqueles em que a técnica nao foi empregada, indicando que essa
pratica de manejo pode ser desnecessaria nestas condi¢bes. A
ndo necessidade da realizacdo do manejo umbilical também foi
observada por Gregori e Lowenthal (1995) que em um estudo
comparando leitdes com manejo umbilical tradicional e leitdes
sem 0 manejo, verificaram que a percentagem de onfalite foi
significativamente mais elevada no grupo aonde as préaticas de
manejo foram realizadas (6,5% vs 2,65%).

Os indices de prevaléncia de onfalite no grau leve (G1)
aos 12 dias foram superiores que ao desmame e as lesdes graves
(G3), ao desmame foram maiores que aos 12 dias de idade. Isso
pode ser um indicativo de que uma onfalite leve evolua para cura
e uma grave para cronicidade. A graduacdo da infeccdo
conforme sua gravidade € importante para o tratamento dos
animais. Leitdes com graus de onfalite 2 e 3 provavelmente
devem ser tratados com antibioticoterapia, uma vez que a uma
tendéncia da doenca evoluir para septicemia podendo levar a
morte do animal ou interferir negativamente no desempenho nas
fases seguintes.

N&o houve diferencas significativas (P>0,05) na
cicatrizacdo das caudas nos trés grupos em que a caudectomia
foi realizada, isto se justifica pelo fato do procedimento ter sido
realizado através da seccdo com posterior cauterizacdo, o0 que
pode ter dificultado a entrada aos agentes infecciosos. Nao
houve hemorragia apds o procedimento e durante esta fase de
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criagdo nédo foi observado canibalismo nos diferentes grupos.
Este vicio é comum, porém em animais nas fases de terminagdo
e em menor prevaléncia nos leitbes em fase de creche
(LINHARES et al., 2012). Em um estudo comparando leitOes
em fase de lactacdo com o manejo tradicional de corte de cauda
e leitbes sem este manejo associado a um enriquecimento
ambiental, foi observado que os animais pertencentes ao manejo
tradicional obtiveram um desenvolvimento inferior aos leitdes
do outro grupo e que o enriquecimento ambiental foi atrativo aos
animais (REGINA; ALVES; SALVIO, 2011).

As lesbes no aparelho locomotor ndo foram
significativas (P > 0,05) nos animais dentro dos diferentes
tratamentos e corresponderam a um total de 2,95%. A leséo
encontrada foi 0 aumento de volume articular, principalmente
em um dos membros e o sinal clinico foi a claudicagéo. A maior
prevaléncia encontrada foi em um membro, correspondendo a
88,2% do total de lesbes. O aumento articular em lactentes,
geralmente € de origem infecciosa aonde a principal porta de
entrada da bactéria é a polpa dentéaria dos dentes que foram
cortados ou lixados muito profundamente ou erosées na pele nos
membros (ALBERTON et al., 2012). A técnica de desgaste
dentario ndo é realizada nesta granja e outras lesbes, como
hematomas e erosbes na pele ao desmame ndo foram
observadas, portanto o aumento do volume articular pode estar
envolvido com traumas sofridos nos membros dos leitdes ao
longo do periodo de lactacdo ou com o alto indice de onfalite
que acometeu 0s animais.

A mortalidade é considera alta para os leitdes em fase de
lactacdo em sistema intensivo de producgédo e atingiu 16,6%
(119/717). Os indices maximos aceitaveis de mortalidade nessa
fase sdo de 7% (SCHNEIDER et al., 2001).
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A maioria da mortalidade ocorreu na primeira semana de
vida dos animais (89,07% - 106/119) e decorreram do
esmagamento do leitdo pela porca (74/119 - 62,18%) e inanigédo
(45/119- 37,81%). Dados semelhantes aos encontrados por
Caramori et al. (2010) em que a mortalidade ocorreu até os seis
dias de vida e o0 esmagamento foi a causa principal (43,28%); e
por Santiago et al. (2007) com 78,12% do total de mortes na
primeira semana de vida sendo 29,17% do total de mortes era
decorrente ao esmagamento e 29,16% de subnutricéo.

A percentagem de nascimento de leitdes com pesos
inferiores a 1,2 kg foi responsavel por 30,82% dos nascimentos
e por e 47,9% de mortalidade. Pesos ao nascer inferiores a 1,2
Kg séo considerados criticos para sobrevivéncia dos leitdes
(GARDNER; HIRD; FRANTI, 1989; MORES et al., 1998). O
baixo peso € uma das principais causas de mortalidade no pré-
desmame (BOWMAN; OTTO; BUSH, 1996). Spicer et al.
(1986) verificaram mortalidade de 50% entre nascidos com peso
inferior a 800g, enquanto para os nascidos acima de 1,0kg ficou
13,2%.

Existe forte correlacdo do peso ao nascimento com o
vigor, a sobrevivéncia neonatal (ROTH; DOWNIE, 1976) e com
a performance dos leitdes (WOLTER; ELLIS, 2001;
JOHANSEN et al., 2002; DEEN; DION; WOLFF, 2006). Os
leitbes que nascem com menores pesos Sa0 Menos vigorosos,
demoram mais tempo para alcancar o aparelho mamario e
ingerem menor volume de colostro, ficando predispostos a
hipotermia e/ou hipoglicemia (SPICER et al., 1986;
TUCHSCHERRER et al., 2000; SANTIAGO et al., 2007). Os
animais que nascem mais pesados, tendem a permanecer mais
pesados ao desmame, uma vez que apresentam maior ganho de
peso diario, comparados aos nascidos leves (WOLTER et al.,
2002). A sobrevivéncia aumenta a medida que se eleva o0 peso
ao nascimento (TUCHSCHERER et al., 2000).
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Os resultados produtivos apontaram ndo haver
diferencas significativas (P>0,05) entre os tratamentos nos
leitbes em fase de lactacdo. A média do peso dos leitdes ao
nascimento estd dentro dos valores considerados adequados
segundo Sobestiansky et al. (1998) aonde o minimo aceitavel
para leitdes de linhagens comerciais é de 1,2kg. Os resultados
de peso ao desmame sdo também considerados aceitaveis e
foram semelhantes aos encontrados por Holanda et al. (2005). O
GPD estava acima dos 200 g considerado portanto, ideal
segundo Morés et al. (1991). Leitdes nascidos abaixo de 1,2 Kg,
entre 1,2 e 1,6 kg e acima destes valores apresentaram diferencas
significativas com relacéo ao peso ao desmame e GPD (P<0,05).
Leitdes com pesos acima de 1,6 Kg tiveram um peso ao
desmame e um GPD maior se comparados aos demais leitdes.

N&o houve diferencas significativas (P> 0,05) entre a OP,
0 tamanho da leitegada e o0 peso dos leitdes ao nascimento,
discordando dos resultados encontrados por Holanda et al.
(2005) que confirmam haver uma associagdo positiva entre o
peso do leitdo ao nascimento e a idade da matriz, indicando que
0 aumento da idade da fémea corresponde a um maior peso do
recém-nascido no momento do parto. No entanto, para o peso ao
desmame, houve diferencas (P< 0,05), afirmando que filhos de
primiparas tem um menor peso ao desmame se comparados aos
filhos de porcas de segundo parto. Isso se deve provavelmente
pela menor producdo de leite pelas fémeas de ordem de parto 1.
Os leitdes filhos de fémeas de segundo parto apresentaram maior
peso ao desmame se comparados a mées com OP 1. Os filhos de
mdes com OP 2, 3,4,5 e 6 ndo diferiram a esta variavel. Estes
dados concordam com os encontrados por Bierhaus et al. (2011),
em que observou-se que leitegadas de fémeas primiparas
tiveram um menor desempenho ao longo da lactacdo em
comparacdo com fémeas de OP5.
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7 CONCLUSOES

Nas condicBes em que o experimento foi realizado pode-se
concluir que:

1) Os indices de diarreia, artrite, onfalite e mortalidade nédo
foram influenciados pelos diferentes manejos no periodo
de aleitamento;

2) Os diferentes manejos durante o periodo de aleitamento
ndo influenciaram o peso ao desmame e GPD.
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