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RESUMO 

SALUSTIANO, V A S C O N C E L O SOUSA. Afeccoes do Abomaso - ocorrencia no 

Hospital Veterinario da U F C G .zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Patos, UFCG. 2007. 25 P (Monografia Submetida ao Curso 

de Medicina Veterinaria como requisito parcial para obtencao do grau de Medico 

Veterinario) 

Os distiirbios abomasais ocorrem na sua maioria em virtude de problemas com a alimentacao, 

ou ainda alteracoes na funcao do nervo vago (indigestao vagal). Esse trabalho tern como 

objetivo apresentar uma breve revisao da anatomia e fisiologia do abomaso e principais 

afeccoes abomasais, assim como fazer urn estudo retrospectivo da ocorrencia das afeccoes do 

abomaso no Hospital Veterinario da UFCG no periodo de Janeiro de 2000 a junho de 2007, 

para contribuir com o estudo epidemiologic© destas enfermidades que geralmente levam os 

animais a morte e ocasionam graves perdas economicas aos criadores. No periodo estudado 

foram diagnosticados sete casos de doencas do abomaso, cinco casos de impactacao e dois de 

ulcera. Todos os animais acometidos vieram a obito. Os dados epidemiologicos e achados de 

necropsia evidenciam que o manejo alimentar inadequado e fator determinante na ocorrencia 

das afeccoes de abomaso na regiao. 

Palavras-Chaves: Abomaso, Impactacao, Ulcera, Deslocamento, Bovinos. 



ABSTRACT 

SALUSTIANO, VASCONCELO SOUSA. Diseases of the Abomasum - occurrence in 

the Veterinary Hospital of UFCG.zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Patos, UFCG. 2007, 25 P (Monograph Submitted at the 

Course of Veterinary Medicine as partial Requirement for Obtaining of Veterinary Doctor's 

degree) 

The occurrence of disturbances are in majority related with feed of poor quality or vagus 

inervation (vagus indigestion) the aim of this study was to make a brief literature revision of 

the physiology, anatomy and of the more commun diseases of the abomasum. A retrospective 

study about the occurrence of abomasum disease at the veterinary hospital of the UFCG. Was 

done with special phases to epidemiology aspects about this diseases that carry out a poor 

prognosis and economics looses frequently. During the study seven cases of disturbance of 

abomasum were diagnosed. A five of them were abomasal impaction and two were ulcers 

abomasal. All the animals in this investigation died. The epidemiology data and necropsy 

finds demonstrated that in talk of feed with poor quality was an important aspect to 

development of abomasum diseases in the region 

Words - Key: Abomasum, Impractical, Ulcer, Displacement, Bovine. 



1. INTRODUCAO zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

A incidencia de disturbios no trato gastrintestinal dos bovinos no Hospital Veterinario 

da UFCG tern se mostrado elevada, principalmente em femeas adultas primiparas ou 

multiparas no terco final da gestacao. A maioria desses animais vem a obito, e na necropsia 

sao encontradas lesoes macroscopicas caracteristicas de impactacao de abomaso e ulceras de 

abomaso. 

Esse trabalho tern como proposito fazer uma breve revisao sobre a anatomia, a 

fisiologia e as principals patologias do abomaso, para que assim possamos entender a 

patogenia dos disturbios, identificar os seus sinais clinicos, estabelecer tratamentos e elaborar 

medidas de prevencao que possam reduzir as perdas economicas decorrentes destas 

enfermidades. 

Objetivou-se tambem fazer urn estudo retrospectivo dos casos clinicos atendidos no 

Hospital Veterinario/CSTR/AJFCG/ Campus de Patos - PB, uma vez que e pequeno o 

numero de trabalhos nacionais sobre esses problemas, sendo importante demonstrar para os 

profissionais de campo e estudantes as doencas de abomaso que ocorrem em nossa regiao. 
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2. C O N S I D E R A B L E S SOBRE ANATOMIA E FISIOLOGIA DO ABOMASO 

O abomaso fica fletido sobre o assoalho abdominal, envolvendo o polo inferior do 

omaso por tras, estendendo-se para frente a esquerda entrando em contato com a parede 

corporea entre o reticulo e o saco ventral do rumen (DYCE, 1997). A posicao e as relacoes do 

abomaso dependem da plenitude das diferentes partes do estomago, da atividade abomasal 

intrinseca e, o que e mais importante, das contracoes do rumen e do reticulo, aos quais o 

abomaso fixa-se. 

O abomaso e o quarto compartimento do estomago dos ruminantes. E e forrado por uma 

tunica mucosa glandular. A mucosa da parte pilorica apresenta algumas rugas baixas e e mais 

notavel pela grande tumefacao ou toro, que se projeta da curvatura menor para a estreita 

passagem pilorica. A mucosa escura do corpo e do fundo contem glandulas pepticas 

verdadeiras; as glandulas da parte pilorica mais claras secretam apenas muco. 

Ha uma estreita zona de glandulas cardicas e de cor clara, no ostio omaso-bomasico. O fundo 

e o corpo contem as glandulas gastricas. A tunica mucosa, nestes locais, possui uma cor 

avermelhada e esta marcada por grandes pregas permanentes. Essas pregas sao obliquas e se 

estendem dos lados do sulco do abomaso no sentido da curvatura maior e da parte pilorica 

(GETTY, 1986). Os movimentos do abomaso adulto sao bastante lentos, consistem em 

contracoes gerais do ramo proximal e peristaltismo mais potente restrito a parte pilorica. As 

contracoes abomasais sao muito reduzidas apos seccao vagal bilateral, mas nao sofrem uma 

interrupcao total, possivelmente porque se estabelece certo controle intrinseco em um plexo 

nervoso submucoso presente na parede desta camara apenas, (DYCE, 1997). 

O abomaso e altamente irrigado recebendo sangue pela arteria gastrica esquerda e 

gastroepiploica. Os troncos ventrais e dorsais do nervo vago lancam os ramos nervosos 

(parassimpaticos) para o abomaso enquanto os ganglios celiaco, mesenterio cranial e plexos 

nervosos do mesenterio servem de sitio para sinapse dos neuronios pre-ganglionares do 

sistema nervoso simpatico. A funcao do abomaso consiste em posterior digestao do substrato 

degradado parcialmente pelo rumen, reticulo e omaso (CUNNINGHAM, 1993). O abomaso e 

um produtor de acido cloridrico e pepsinogenio e tem o pH fisiologico de mais ou menos tres 

(3). O abomaso tem a funcao de estomago verdadeiro, sendo analogo ao estomago dos nao 

ruminantes (REECE, 1996). 
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3. PRINCIPAIS A F E C C O E S DO ABOMASO zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

As principals afeccoes do abomaso estudadas neste trabalho sao a impactacao, ulcera e 

o deslocamento, e que podem ocorrer devido a causas variadas. 

3.1 Etiologia 

• Impactacao do abomaso 

Segundo Radostits et al. (2002), a causa primaria da impactacao do abomaso e o 

consumo de quantidades excessivas de forragem de baixa qualidade com pouca energia e 

proteina digest!vel. A impactacao do abomaso com areia tambem podera ocorrer em bovinos, 

se forem alimentados com feno de solo arenoso ou com raizes de culturas impregnadas de 

areia ou sujas. 

• Ulcera de abomaso 

As ulceras de abomaso possuem causa primarias desconhecidas, porem muitas delas 

decorrem de linfomas, deslocamento do abomaso a esquerda, doencas virais, alimentacao rica 

em concentrado e uso prolongado de antiinflamatorios nao esteroides. 

A ulceracao abomasal pode causar hemorragia aguda com indigestao, melena e algumas 

vezes perfuracao, resultando em uma peritonite local aguda em uma peritonite aguda difusa e 

morte rapida, ou uma indigestao cronica apenas com uma hemorragia minima do abomaso, 

(RADOSTITS et al., 2002). As ulceras de abomaso sao classificadas em: 

• Tipo 1: Ulcera nao-perfurada, com penetracao incompleta na parede do abomaso. 

• Tipo 2: Ulcera que causa acentuada perda de sangue, penetra a parede do abomaso ate a 

submucosa. 

• Tipo 3: Ulcera perfurada com peritonite local aguda, ocorre a penetracao de toda a 

espessura da parede resultando em extravasamento do conteudo abomasal. 

• Tipo 4: Ulcera perfurada com peritonite difusa, a consequente peritonite nao e localizada 

na regiao da perfuracao, assim, a digesta se espalha pela cavidade peritoneal. 
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• Deslocamento do abomaso 

O deslocamento de abomaso e uma sindrome multifatorial onde a atonia abomasal e um 

pre-requisito absoluto para a sua ocorrencia. O gas produzido pela fermentacao microbiana 

distende o abomaso e provoca o deslocamento. A alimentacao com altos niveis de 

concentrado para bovinos leiteiros resulta em reducao da motilidade abomasal e aumento no 

acumulo de gas abomasal (SARASHIMA, et al. 1991) Outros fatores que influenciam a 

incidencia de deslocamento sao o tamanho da cavidade abdominal, o estagio de gestacao, e 

talvez fatores externos com transporte, exercfcio, cirurgia anterior e stress (BREUKINK, et 

al., 1991). 

3.2. Epidemiologia 

• Impactacao do abomaso 

A impactacao do abomaso ocorre mais frequentemente, em vacas gestantes jovens, de 

corte, mantidas em campos durante todo o ano, alimentadas com forragem que consiste em 

graminea, ou feno de leguminosas, ou, palha de cereais, que podem ou nao ser suplementados 

com graos. A forragem cortada e comumente misturada com graos em moinho, mas costuma 

ter um nivel insuficiente de proteinas e energia digestivel para atender as necessidades do 

animal (RADOSTITS et a l , 2002). 

• Ulcera de abomaso 

As ulceras de abomaso ocorrem em vacas leiteiras em lactacao, touros adultos, 

bezerros alimentados manualmente e bezerros de corte em amamentacao. Vacas leiteiras 

adultas, com alta producao lactea na primeira lactacao, podem desenvolver ulceracao 

hemorragica do abomaso depois de uma doenca prolongada, como a pneumonia, ou apos 

terem freqiientado uma exposicao e venda de animais, o que leva a crer que o estresse possa 

contribuir para o aparecimento da doenca. As ulceras hemorragicas agudas podem, ocorrer em 

touros adultos, particularmente depois de transportes e procedimentos cirurgicos prolongados 

e condicoes dolorosas, como ruptura de ligamento cruzado da articulacao femorotibiopatelar. 

Sao comuns em bezerros alimentados manualmente, quando sao desmamados ou tern o leite 

substituido por aleitamento artificial e comecam a consumir forragem (RADOSTITS et al, 

2002). 
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• Deslocamento do abomaso zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Estudos epidemiologicos mostraram que as vacas afetadas com deslocamento do 

abomaso eram melhores produtoras que suas companheiras e pertenciam a rebanhos de alta 

producao. As vacas acometidas eram tambem mais velhas e de maior porte. A prevalencia 

desta doenca varia de rebanho para rebanho dependendo da localizacao geografica, praticas de 

manejo, clima, entre outros fatores (TRENT, 1990). 

3.3. Patogenia 

• Impactacao do abomaso 

Nos periodos de escassez de alimentos, os animais recebem alimentos alternatives 

como cama-de-frango, rolao de milho e capim picado, esses alimentos possuem alto teor de 

lignina e pouca energia e proteina digestivel. A forragem cortada e os alimentos misturados 

com material do solo passam pelo pre-estomago dos ruminantes mais rapidamente que as 

forragens longas e talvez, nessa situacao, a combinacao de baixa digestibilidade e excessiva 

ingestao provoque muito acumulo de alimento no pre-estomago e abomaso, favorecendo a 

impactacao do abomaso. 

• Ulcera de abomaso 

Animais alimentados com grandes quantidades de concentrado ou que estejam sendo 

medicados com antiinflamatorios nao esteroidais, tendem a apresentar ulceras abomasais, pois 

Esses alimentos e medicamentos provocam uma queda no pH, que leva ao aparecimento de 

lesoes na mucosa do abomaso. Qualquer lesao da mucosa gastrica permite a difusao de ions 

de hidrogenio do lumen para dentro dos tecidos da mucosa, permitindo, assim, a difusao da 

pepsina dentro de diferentes camadas da mucosa, resultando em mais lesao. Pode haver 

apenas uma ulcera grande, mais comumente, existem numerosas ulceras pequenas em fase 

cronica (RADOSTITS et al., 2002). 

• Deslocamento do abomaso 

A verdadeira etiologia do deslocamento do abomaso nao e conhecida, mas muitos 

profissionais observaram algumas associates entre a sua ocorrencia e o estresse, elevadas 

proporcoes de concentrado na racao e molestias concomitantes. Alguns autores ressaltaram 
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Que submeter os animais ao exercicio (animais pastando) pode reduzir a incidencia do 

deslocamento do abomaso. Alguns pesquisadores como Svendson (1969) demonstraram que 

ocorre a inibicao da mobilidade abomasal apos infusoes diretas de acidos graxos volateis 

(AGV), ou fornecimento de racoes ricas em concentrados, mas outros pesquisadores, Becht et 

al. (1993), nao conseguiram reproduzir seus resultados com racoes a base de silagem de 

milho. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.4. Sinais Clinicos 

• Impactacao do abomaso 

Segundo Radostits et al (2002) os sinais de impactacao sao anorexia completa, fezes 

escassas, moderada distensao abdominal, perda de peso, fraqueza para levantar, sao os 

principals sinais observados. A freqiiencia respiratoria normalmente e aumentada, podendo-se 

ouvir um gemido expiratorio devido a distensao abdominal, especialmente nos bovinos em 

decubito. O rumen costuma apresentar-se parado e cheio de conteudo ruminal seco, ou ainda, 

pode conter uma quantidade excessiva de liquido nos animais alimentados com grandes 

quantidades de sedimentos de solo. 

• Ulcera de abomaso 

Em casos de ulceras os sinais sao: dor abdominal, melena, palidez das mucosas, 

peritonite local aguda ou peritonite aguda difusa. 

• Deslocamento do abomaso 

Animais com deslocamento do abomaso normalmente apresentam reducao de apetite 

acompanhado por uma diminuicao progressiva da producao de leite. Freqiientemente os 

Animais apresentam uma queda brusca no consumo de graos enquanto ainda continuam 

consumindo forragens. Cetose pode ocorrer em diversos niveis de gravidade. 

As fezes apresentam-se moles e reduzidas sendo que periodos de diarreia ocorrem 

normalmente. Na inspecao do abdomen, este apresenta a parede lateral esquerda "colabada", 

pois o rumen encontra deslocado medialmente. A temperatura retal, frequencias cardiaca e 

respiratoria encontram-se normais na maioria dos casos. 
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3.5. Patologia dinica 

• Impactacao do abomaso 

Na impactacao do abomaso os achados da patologia clinica sao alcalose metabolica, 

hipocloremia, hipocalcemia, hemoconcentracao e uma contagem diferencial e total dos 

leucocitos dentro da normalidade (RADOSTITS et al., 2002). O pH do suco ruminal 

geralmente se mantem dentro da normalidade entre 6,5-7,0. A atividade dos infusorios 

ruminais varia da normalidade a uma acentuada reducao. 

O teor de cloreto do suco de rumen e < 60 mmol/L, e do suco de abomaso e > 

90mmol/L. Teores altos de CI - em ambos os substratos indicam refluxo abomaso ruminal. O 

abomaso pode ser puncionado com uma canula de 4 a 8 cm de comprimento dependendo do 

tamanho do animal. Se o liquido nao gotejar, o suco do abomaso deve ser aspirado por meio 

de uma seringa. O material puncionado e examinado quanto aos seguintes criterios: cor, odor, 

viscosidade, substantias estranhas, valor do pH e teor de cloreto. 

• Ulcera de abomaso 

Segundo Radostits et al (2002) em casos de ulceras, melena, hemorragia e anemia aguda 

no hemograma sao os principals achados da patologia clinica. 

• Deslocamento do abomaso 

Em casos de deslocamento do abomaso as mais importantes anormalidades observadas 

ocorrem geralmente nos niveis sericos de eletrolitos e no quadro acido-basico (SMITH, 

1993). Nao ha alteracao acentuada no quadro sanguineo, a menos que haja uma doenca 

intercorrente, particularmente a reticulo peritonite traumatica (RADOSTITS et al., 2002). 

3.6. Diagnostico 

Para chegar ao diagnostico de uma doenca do abomaso e necessario uma anamnese 

bem detalhada, na qual devem constar todos os dados possiveis sobre o historico nutricional, 

as praticas de manejo, um exame fisico minucioso com atencao especial para a auscultacao, 

percussao e palpacao. Ainda assim a laparotomia exploratoria e avideolaparoscopia sao os 

meios mais eficientes e seguros para a confirmacao do diagnostico. 
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Diagnostico Diferencial zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Segundo Radostits et al. (2002), as doencas que devem ser diferenciadas com a 

impactacao abomasal sao: 

• Impactacao abomasal como complicacao da reticulo peritonite traumatica: 

costuma ocorrer no final da gestacao, comumente apenas em um animal, podendo 

haver ou nao febre moderada, bem como um gemido na palpacao profunda na regiao 

da apofise xifoide. 

• Impactacao do omaso: Ocorre na prenhez avancada, sendo caracterizada por 

anorexia, fezes escassas, movimentos normais do rumen, desidratacao moderada e 

um omaso aumentado que pode ser palpavel pelo reto ou atraves do arco costal 

direito. 

• Peritonite difusa: caracteriza-se pela anorexia, toxemia, desidratacao, fezes 

escassas e gemido a palpacao profunda e percussao, entretanto, em casos 

superagudos pode haver ausencia de dor abdominal. 

• Obstrucao intestinal: A obstrucao intestinal tern surgimento agudo, com producao 

de colica, distencao de alcas intestinais palpaveis via retal e "pings" auscultaveis. 

• Condicoes hidropicas do utero: Detectaveis por palpacao retal. A ausencia de feto 

palpavel ou cotiledones com utero aumentado de tamanho e sugestivo de hidropisia. 

As ulceras de abomaso devem ser diferenciadas de outros disturbios do trato 

gastrintestinal como ulceracao duodenal, volvulo abomasal, obstrucao intestinal ou 

helmintos sugadores de sangue e reticulo peritonite traumatica aguda. 

Os diferenciais mais comuns de deslocamento do abomaso sao: indigestao simples, 

caracterizada por sinais vitais normais, anorexia, historia de mudanca na alimentacao, reducao 

na producao lactea, um rumen relativamente cheio com freqiiencia e intensidade das 

contracoes reduzidas, ausencia de "pings" e recuperacao espontanea em 24 horas; Cetose 

primaria; reticulo peritonite traumatica; indigestao vagal e sindrome da vaca gorda 

(RADOSTITS et al., 2002) 
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3.7. Achados de necropsia zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Macroscopicamente e observado o abomaso bastante aumentado, ate duas vezes mais 

do seu tamanho normal, e impactado com conteudo seco, semelhante ao ruminal. 

Similarmente, o omaso pode tambem apresentar-se aumentado e impactado, tendo o mesmo 

conteudo que o do abomaso. Podem ocorrer, tambem, laceracao abomasal, ulceras e necrose 

das paredes do rumen, omaso ou abomaso (RADOSTITS et al., 2002). 

A ulceracao e mais comum ao longo da grande curvatura do abomaso. Nas ulceras 

hemorragicas, a arteria acometida costuma ser visivel, mesmo depois que a ulcera e limpa. As 

aderencias podem-se formar entre a ulcera e os orgaos que o rodeiam ou a parede abdominal 

(empiemas omentais). O abomaso esta preso entre o rumen e o assoalho do abdomem e 

contem quantidades variaveis de liquido e gas. Em casos esporadicos ele permanece fixo 

nessa posicao por aderencia, que geralmente surgem de uma ulcera abomasal. Estes achados 

dependem tambem da intensidade, da duracao da enfermidade, das complicacoes e da 

manipulacao realizada durante a abertura da cavidade durante a necropsia. 

As modificacoes encontradas sao pouco especificas, mas as alteracoes que mais 

caracterizam um deslocamento do abomaso sao: as irritacoes e as estases no comeco do 

duodeno, assim como placas inflamatorias circunscritas no peritonio parietal do lado 

esquerdo. Frequentemente, existem lesoes em outros orgaos, especialmente no figado 

(DIRKSENet al., 1993.). 

3.8. Prognostico 

Se as medidas terapeuticas nao resolverem a impactacao, em geral a morte ocorrera 

dentro de poucos dias apos o surgimento dos graves sintomas (SMITH, 1993). A ruptura do 

abomaso e observada em alguns casos, e a morte por peritonite aguda difusa, seguida por 

choque, ocorre repentinamente em poucas horas. 

O prognostico para uma peritonite localizada associada a uma ulcera abomasal 

perfurada e bom com tratamento medicamentoso e alteracao da dieta. A recuperacao 

geralmente leva de 1 a 2 semanas e os animais que estao plenamente recuperados em 1 a 2 

semanas em geral nao apresentam recaidas. Os animais em fim de gestacao tendem a ter uma 

Progressao mais cronica, com ulceracoes repetidas e menor capacidade de isolar a perfura?ao 

(AIELLO, 2001). 
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O tratamento nao invasivo do deslocamento do abomaso, como o rolamento e a 

manipulacao do animal, produzem resultados moderadamente bons para alguns 

pesquisadores, mas ocorrem falhas. O resultado usual e apenas a recuperacao temporaria, com 

recidivas dentro de poucos dias. As abordagens cirurgicas tern na maior parte dos casos, uma 

resposta satisfatoria. O prognostico e bom (80 a 95%) quanto a vida, a funcao e ao valor 

economico, apos a correcao cirurgica, a menos que haja alteracoes metabolicas significativas 

(SMITH, 1993). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.9. Tratamento 

O desafio no tratamento da impactacao e ser capaz de identificar os casos que possam 

responder ou nao ao tratamento, enviando esses animais imediatamente ao abate, para evitar 

perda total. O tratamento racional deve corrigir a alcalose metabolica, a hipocalcemia, e a 

desidratacao, alem de procurar mover o material impactado com lubrificantes e catarticos, ou 

cirurgicamente (abomasotomia) esvaziando o abomaso (RADOSTITS et al., 2002). 

A abordagem clinica conservadora costuma ser usada para tratamento da ulcera de 

abomaso. As transfusoes sanguineas e a hidroterapia podem ser necessarias na ulceracao 

hemorragica aguda. Tambem podem ser usados anticoagulantes parenterais e antiacidos para 

normalizar o pH. A presenca de ulceras multiplas pode requerer a excisao radical de grande 

parte da mucosa abomasal, e, nesses casos, a hemorragia e consideravel. A laparotomia e a 

abomasotomia exploratoria sao necessarias para determinar a presenca e a localizacao da 

ulcera (RADOSTITS et al., 2002). 

O principal objetivo do tratamento do deslocamento de abomaso para esquerda ou 

direita ou volvulo e o de: 

1. Devolver o abomaso a sua posicao original ou aproximada; 

2. Criar uma ligacao permanente nesta posicao; 

3. Corrigir a desidratacao e o balanco eletrolitico do animal; 

4. Providenciar tratamento apropriado para doencas associadas. 

Um dos tratamentos nao invasivo e o metodo do rolamento. A vaca e derrubada para o 

lado direito, rola-se o animal ate ficar em decubito dorsal. Em seguida rola-se o animal 

vigorosamente para a direita, parando abruptamente, na esperanca que o abomaso se livre por 

si proprio. Antes de levantar o animal, fazer os exames de percussao e auscultacao para 

verificar o retorno do orgao. Apos esse procedimento de rolamento, e aconselhavel o uso de 
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Glicose parenteral e propilenoglicol oral para o tratamento da cetose secundaria e para evitar 

complicacoes como o figado gorduroso. A restricao de alimentos e de liquidos por dois ou 

tres dias, pode ser aconselhavel (DIRKSEN et al., 1993). 

E utilizado o tratamento cirurgico quando nao se quer usar outras formas de terapeutica 

ou quando nao se consegue resolver o problema de outras formas. Podem ser utilizadas 

principalmente tres tecnicas cirurgicas: omentopexia pelo flanco direito, abomasopexia 

paramediana ventral e abomasopexia pelo flanco esquerdo. O custo e mais elevado que outros 

metodos de tratamento, no entanto os resultados sao satisfatorios, (SMITH, 1993). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.10. Medidas Preventivas 

O controle da impactacao do abomaso requer o adequado manejo nutricional dos 

animais, durante as estacdes de escassez de alimentos, uma vez que material fibroso como 

palha e sabugo de milho ou palha de cana-de-acucar nao sao adequados como alimento unico. 

O fornecimento de volumoso e concentrado de boa qualidade evitara a ocorrencia desse 

disturbio (SMITH, 1993). 

As recomendacoes para prevenir a ulceracao abomasal em bovinos nao podem ser 

dadas por que as etiologias sao pouco compreendidas (RADOSTITS et al., 2002). 

Devido a etiologia e patogenia incertas do deslocamento abomasal, nao e possivel 

estabelecer uma recomendacao definitiva para o controle e prevencao da gastropatia. 

4. O C O R R E N C I A DE AFEC£OES DO ABOMASO NO HOSP1TALVETERINARIO 

DA U F C G 

Atraves de um estudo retrospectivo feito a partir dos arquivos do Hospital Veterinario 

do CSTR da UFCG, foram identificadas as afeccoes de abomaso ocorridas no periodo de 

Janeiro de 2000 a junho de 2007. Os dados foram coletados das fichas clinicas e de necropsia 

dos animais que deram entrada na clinica de grandes animais com problemas no trato 

gastrintestinal. 

Foram diagnosticados sete casos de doencas de abomaso sendo cinco (5) de 

impactacoes e duas de ulceras (impactacao, ulceras), no periodo de Janeiro de 2000 a junho de 

2007. Destes, dois animais foram a obito antes de dar entrada no Hospital Veterinario. 
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Os dados colhidos das fichas clinicas e de necropsia dos casos de afeccoes do abomaso 

ocorridas no Hospital Veterinario da UFCG, no periodo de Janeiro de 2000 a junho de 2007 

estao demonstrados na tabela 1. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

T A B E L A 1. Relacao dos dados colhidos das fichas clinicas e de necropsia dos casos de 

afeccoes do abomaso atendidos no Hospital Veterinario da UFCG no periodo 

de Janeiro de 2000 a junho de 2007. 

N° RG SEXO RA£A IDADE ALIMENTACAO DAGNOSTICO DATA 

4626/04 F Holandesa 2anos Cama-de-frango + 

Concentrado 

Ulcera abomasal 25/10/04 

F Holandesa 2 anos Cama-de-frango+ 

Capim picado 

Impactacao do 

abomaso 

25/08/06 

8405/06 VI SRD 5 anos Rolao de milho+ 

Capim picado 

Impactacao do 

abomaso 

15/09/06 

M SRD 8 meses Ulcera perfurada 03/10/06 

8783/06 M Holandesa 5 anos Capim picado Impactacao do 

abomaso 

13/11/06 

F(prenhe) Mestica 4 anos Cama-de-frango+ 

Capim picado 

Impactacao do 

abomaso 

20/11/06 

F SRD 3 anos Farelo de milho+ 

Capim picado 

Impactacao do 

abomaso 

27/03/07 

M: macho; F: femea; SRD: sem raca definida. 

Como demonstrado na tabela 1, dos sete casos de afeccoes do abomaso, cinco (71%) 

foram de impactacao e ocorreram entre agosto e dezembro, periodo de escassez de alimentos 

de boa qualidade na nossa regiao. Assim esses animais estavam recebendo alimentos 

alternatives como cama-de-frango, rolao de milho, farelo de milho, alem de capim picado. 
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O capim fornecido era o capim elefantezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA {Penisetum purpurium), que geralmente 

quando e fornecido aos animais j a tern ultrapassado o seu ponto de corte, o que compromete a 

sua digestibilidade. Alimentos com alto teor de lignina e pouca energia e proteina digestivel, 

leva Os animais a ingerirem grandes quantidades para atender as suas necessidades, e, isso 

favorece a ocorrencia da impactacao. 

A ingestao excessiva de concentrado ou o uso continuo de antiinflamatorios favorece 

o surgimento de ulceras. Nao foi encontrado nenhum caso de deslocamento do abomaso, 

provavelmente devido ao fato da regiao nao possuir rebanhos leiteiros de alta producao, 

super alimentados com graos e criados em regime intensive Todos os animais eram criados 

em regime semi-extensivo. Em todos os casos observou-se que os animais apresentavam 

inapetencia, fezes escassas e emagrecimento progressive Para a elaboracao do diagnostico 

esses sinais eram avaliados juntamente com as informacoes epidemiologicas, especialmente o 

manejo alimentar. 

Tambem devem ser considerados resultados da patologia clinica principalmente o teor 

de cloretos em virtude da atonia abomasal e do refluxo de conteudo para o rumen (vomito 

interno), aumentando a quantidade desses ions. 

Todos os animais com afeccoes do abomaso vieram a obito. Nos cinco casos de 

impactacao pode-se observar o abomaso deslocado da sua posicao anatomica, porem nao 

caracterizava o deslocamento do abomaso por acumulo de gases da fermentacao excessiva do 

orgao, o deslocamento da posicao deve-se ao fato do orgao estar repleto de conteudo fibroso e 

ressecado. 

Dois animais apresentavam ulceras abomasais, sendo uma do tipo perfurante. Acredita-

se que neste animal a ulcera foi causada pela utilizacao de antiinflamatorios nao esteroides, 

pois o mesmo estava sendo tratado para endocardite, e, recebeu doses altas de antibioticos e 

antiinflamatorios. 
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5. CONSIDERACOES FINAIS 

0 tema tratado neste trabalho tem uma significativa importancia, pois as doencas do 

abomaso causam grandes prejuizos economicos aos produtores em virtude da alta taxa de 

mortalideda. 

Embora as recomendacoes preventivas ainda nao sejam definitivas, o medico veterinario 

exerce fundamental papel, procurando orientar os produtores quanto ao manejo, 

principalmente o manejo nutricional e o uso descriminado de antiinflamatorios, promovendo 

o diagnostico precoce e eficiente das afeccoes, aplicando os metodos de tratamento 

adequados, com a finalidade de restabelecer a saude e a producao dos animais doentes, uma 

vez que a taxa de mortalidade foi de 100%. 
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