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RESUMO 
 

O presente Trabalho de Conclusão de Curso relata as atividades e técnicas 
desenvolvidas durante a disciplina de Estágio Curricular Supervisionado da Faculdade 
do Centro do Paraná - UCP. As atividades foram desenvolvidas no período de 05 de julho 
a 08 de setembro de 2021 na Empresa Casa da Ração, situada em Pitanga-PR. Foram 
realizadas atividades internas e na área de clínica médica e cirúrgica de grandes animais, 
sob supervisão do Médico Veterinário Maycon Henrique Pauluk. A orientação da 
elaboração deste trabalho foi realizada por João Vítor H. Sebben, professor do curso de 
Medicina Veterinária da Faculdade do Centro do Paraná - UCP. São abordadas nesse 
trabalho, as atividades realizadas no estágio e a descrição da empresa Casa da Ração. 
No segundo momento, foi elaborada uma revisão bibliográfica sobre o tema 
Deslocamento de Abomaso à Esquerda. Em seguida, citou o caso de uma vaca leiteira 
diagnosticada com deslocamento de abomaso à esquerda o qual necessitou de 
procedimento cirúrgico para reversão do quadro. A bovinocultura de leite nos últimos 
anos vem sofrendo mudanças com objetivo de maximizar a produção. As vacas tornaram-
se mais suscetíveis a doenças metabólicas e digestivas como as abomasopatias, 
incluindo o deslocamento de abomaso (DA), isso ocorre quando tem máxima exigência 
do animal para maior produção de leite e o aumento da capacidade digestiva e 
profundidade corporal. É o distúrbio que acontece com maior frequência em vacas de alta 
produtividade e tem a incidência mais habitual para cirurgia abdominal nos bovinos 
leiteiros. A etiologia do DA é vista como síndrome complexa e multifatorial, sendo 
antecedente para sua ocorrência a atonia ou hipomotilidade abomasal com posterior 
acúmulo de gás e distensão do órgão. 

 
Palavras-chave: Pecuária. Bovinocultura. Omentopexia. 
 

 

 



 

 

ABSTRACT 
 
This course completion paper reports the activities and techniques developed during the 
Supervised Curricular Internship at the Faculty of Centro do Praná – UCP. The activities 
were carried out from July 5th to September 8th, 2021 at Empresa Casa da Ração, located 
in Pitanga-PR. Internal activities were carried out in the area of medical and surgical clinic 
for large animals, under the supervision of the veterinary doctor Maycon Henrique Pauluk. 
The orientation of the elaboration of this work was carried out by João Vitor H. Sebben, 
teacher of the Veterinary Medicine a the Faculty of Centro do Paraná. The activities 
carried out in the internship and the description of the company Casa da Ração are 
addressed in this work. In the second moment, a bibliographical review was elaborated 
on the theme of Displacement of Abomaso to the Left. Then, he mentioned the case of a 
dairy cow diagnosed with a dislocated left abomasum, which required a surgical procedure 
to reverse the condition. In recent years, dairy cattle have been undergoing changes with 
the aim of maximizing production. Cows became more susceptible to metabolic and 
digestive diseases such as abomasopathies, including abomasal displacement (AD), 
which occurs when there is maximum demand from the animal for greater milk production 
and increased digestive capacity and body depth. It is the disorder that occurs most 
frequently in high-yielding cows and has the most common incidence for abdominal 
surgery in dairy cattle. The etiology of AD is seen as a complex and multifactorial 
syndrome, with atony or abomasal hypomotility with subsequent gas accumulation and 
organ distension being a antecedent for its occurrence. 
 
Key words: Livestock. Bovine culture. Omentopexy. 
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1 APRESENTAÇÃO DA EMPRESA E PERÍODO DE ESTÁGIO 

 

1.1 DESCRIÇÃO DO LOCAL DE ESTÁGIO 

 

O estágio curricular foi realizado na Empresa Casa da Ração (Imagem 01) durante 

o período de 05 de julho a 08 de setembro de 2021, com carga horária semanal de 30 

horas, totalizando 300 horas. 

 
Imagem 01 – Fachada da empresa Casa da Ração 

 
Fonte: Autor, 2021. 

 

A Empresa foi fundada no ano de 2014 e comercializa produtos como rações para 

felinos, bovinos, caninos, equinos, aves, suínos, medicamentos veterinários (Imagem 

02), produtos agropecuários e sementes para agricultura. Possui sua sede em Pitanga-

PR, na Rua Ébano Pereira, nº251. O supervisor do estágio foi o Médico Veterinário 

Maycon Henrique Pauluk, CRMV-PR: 16.546. 

 
Imagem 02- Farmácia da empresa Casa da Ração  

 

Fonte: Autor, 2021. 
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2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS DURANTE O ESTÁGIO 

 

2.1 DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES 

 

Durante o período de estágio na Agropecuária Casa da Ração, foram 

realizadas atividades internas como vendas de medicamentos, rações, insumos 

agrícolas e também o acompanhamento das atividades na área de clínica médica e 

cirúrgica de grandes animais a campo, sempre sob supervisão do médico veterinário 

Maycon Henrique Pauluk. 

Ao longo do estágio foi possível notar a realidade que o Médico Veterinário 

enfrenta no dia a dia no campo. Nos atendimentos eram realizados exames físicos e 

clínico do animal, anamnese, avaliação das mucosas, TPC, MR, FR, FC, coleta de 

material biológico (sangue) para exames laboratoriais, aplicação de vacinas de 

brucelose, protocolos de manejo sanitário, exames de Brucelose e Tuberculose, 

manejo reprodutivo (Imagem 03). 

Foi acompanhado também a rotina do médico veterinário como responsável 

técnico da agropecuária, onde foi possível observar a parte de documentação da 

empresa, atendimentos aos clientes, comercialização de produtos veterinários como 

antígeno Acidificado Tamponante (AAT), tuberculina aviária, tuberculina bovina, 

vacina B-19, RB51 e antibióticos e outros. 

 

Imagem 03- Palpação retal em vaca com metrite.  

 

Fonte: O autor, 2021. 
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2.2 CASUÍSTICAS 

 

Os casos observados durante o período de estágio na Empresa Casa da Ração 

(Tabela 01), estão relacionados abaixo: 

 

Tabela 01 – Número de casos acompanhados na Empresa Agropecuária Casa da 

Ração, de 05 de julho a 08 de setembro de 2021. 

Procedimentos Espécie Número de 

Casos 

Aborto Bovinos                2 

Cetose clínica  Bovinos 7 

Cetose subclínica Bovinos 4 

Dermatite interdigital Bovinos 1 

Deslocamento de abomaso à esquerda Bovinos 1 

Edema de úbere  Bovinos 2 

Endometrite  Bovinos 4 

Exame de brucelose e tuberculose  

Hipocalcemia clínica  

Bovinos 

Bovinos 

496 

1 

Infusão Uterina Bovinos 5 

Mastite Clínica Bovinos 3 

Metrite 

Mocha 

Onfaloflebite 

Orquiectomia  

Orquiectomia 

Palpação retal para diagnóstico de gestação 

Papilomatose  

Parto distócico  

Pneumonia  

Bovinos 

Bovinos 

Ovinos 

Suíno  

Bovinos 

Bovinos 

Bovinos 

Bovinos 

7 

25 

1 

1 

1 

65 

1 

5 

2 

Prolapso de cérvix  

Protocolo IATF 

Retenção de placenta 

Bovinos 

Bovinos 

Bovinos 

1 

5 

3 
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Transfusão sanguínea  

Tristeza parasitária bovina 

Úlcera de talão 

Ultrassom para diagnóstico de gestação 

Bovinos  

Bovinos 

Bovinos 

Bovinos  

2 

2 

1 

53 

Vacina contra Brucelose 

Vacina contra BVD 

Vacina contra carbúnculo  

Vacina contra carbúnculo 

Bovinos 

Bovinos  

Bovinos  

Ovinos  

116 

31 

60 

40 

Total  948 

Fonte: Autor, 2021. 
 

Dentre as atividades desenvolvidas durante o estágio supervisionado, optou-se 

por revisar e relatar o tema: Deslocamento do Abomaso à esquerda, por ser uma 

patologia que ocorre com frequência no rebanho brasileiro, responsável por perdas 

econômicas devido à queda do rendimento e produtividade, além dos custos com 

intervenções cirúrgica e medicamentosa.  

O deslocamento do abomaso é uma patologia economicamente importante em 

vacas da raça Holandesa. Portanto, justifica-se a escolha do tema que é frequentemente 

visto nas propriedades e espera-se com este trabalho, auxiliar médicos veterinários a 

identificarem o problema, direcionar medidas preventivas e um tratamento adequado. 
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RESUMO 
 

Deslocamento do Abomaso é uma patologia que ocorre com frequência no 
rebanho brasileiro, sendo responsável por perdas econômicas devido à queda do 
rendimento e produtividade, além dos custos com intervenções cirúrgica e 
medicamentos. O distúrbio abomasal trata-se de uma doença multifatorial que está 
associada com transtornos metabólicos e desordens nutricionais, possui maior 
prevalência nas fases pré e pós-parto. Objetivo do presente trabalho é relatar um caso 
de deslocamento de abomaso à esquerda em uma fêmea da raça holandesa, multípara, 
que ocorreu em Pitanga-PR no dia 17 de agosto de 2021. Foi atendido pelo médico 
veterinário responsável Maycon Henrique Pauluk, uma paciente da espécie bovina, 
parida há 05 dias, com o peso de 760 kg, sua produção era de  40 L de leite/dia, seu 
alimento era silagem de milho, concentrado e pre secado, mantida em um barracão de 
sistema intensivo, free stall, a qual, a principal queixa era  de anorexia e apatia há 04 
dias, e queda na produção de leite. Foi detectada a presença do “ping metálico” pelo 
flanco esquerdo, característico de deslocamento. Devido aos sinais clínicos e anamnese 
do animal, concluiu-se o diagnóstico de deslocamento de abomaso à esquerda,sendo 
submetida a técnica cirúrgica de omentopexia para correção do deslocamento de 
abomaso à esquerda.  
 

Palavras-chave: Pecuária. Bovinocultura. Omentopexia. 

  

 

 

ABSTRACT 

 

Displacement of the Abomaso is a pathology that occurs frequently in the Brazilian herd, 
being responsible for economic losses due to the drop in yield and productivity, in addition 
to the costs of surgical interventions and medications. The abomasal disorder is a 
multifactorial disease that is associated with metabolic disorders and nutritional disorders, 
it has a higher prevalence in the pre- and post-partum phases. The objective of the present 
work is to report a case of displacement of the abomasum to the left in a female of the 
Dutch breed, multiparous, which occurred in Pitanga-PR on August 17, 2021. She was 
seen by the responsible veterinarian Maycon Henrique Pauluk, a patient from bovine 
species, calved 05 days ago, weighing 760 kg, its production was 40 L of milk/day, its food 
was corn silage, concentrated and pre-dried, kept in an intensive system, free stall, a 
which, the main complaint was anorexia and apathy for 04 days, and drop in milk 
production. The presence of “metallic ping” was detected on the left flank, characteristic 
of displacement. Due to the clinical signs and anamnesis of the animal, the diagnosis of 
displacement of the abomasum to the left was concluded, being submitted to the surgical 
technique of omentopexy to correct the displacement of the abomasum to the left. 
 

 

Key words: Livestock. Bovine culture. Omentopexy.  
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1 INTRODUÇÃO 

 

A produção leiteira aumentou consideravelmente nos últimos 21 anos. Dados do 

IBGE (2019) mostram que a produção se alavancou de 10,69 bilhões de litros em 1997 

para 24,46 bilhões. Contudo, quando se analisa os números de animais ordenhados nota-

se que a produtividade por animal foi consideravelmente maior que o aumento do 

rebanho nacional. No ano de 2013 a 2017, diminuiu em 4,2% no rebanho leiteiro, e a 

produtividade aumentou em 4,4% no mesmo período. Isso foi possível devido as 

melhorias em genética, nutrição, manejo e sanidade (IBGE, 2019). 

A bovinocultura de leite nos últimos anos, vem passou por mudanças com objetivo 

de maximizar a produção. As vacas tornaram-se mais suscetíveis a doenças metabólicas 

e digestivas como as abomasopatias, incluindo o deslocamento de abomaso (DA), isso 

ocorre quando tem máxima exigência do animal para maior produção de leite e o aumento 

da capacidade digestiva e profundidade corporal (HANSEN, 2000; WITTEK et al., 2007). 

Este trabalho tem como objetivo realizar uma revisão bibliográfica abordando o 

Deslocamento de abomaso, descrever suas principais formas, patogenia, epidemiologia, 

sinais clínicos, prognósticos, diagnósticos, tratamentos, prevenção e controle. 
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2 REFERENCIAL BIBLIOGRÁFICO 

 

2.1 HISTÓRIA E IMPORTÂNCIA ECONÔMICA  

 

De acordo com Begg (1950), o primeiro caso de DA em uma vaca foi descrito em 

1950. No Reino Unido, em 1959, Straiton e Mcintee relataram pela primeira vez um 

tratamento cirúrgico, utilizaram a técnica de abomasopexia (FILHO, 2008). O custo 

quando se trata somente do DAE é em média de R$417,00 reais por ocorrência, inclui os 

custos da cirurgia, tratamento e perda da produção (PATELLI et al. 2013). Estudos 

realizados no Canadá e nos Estados Unidos mostram que a ocorrência de casos clínicos 

de DA teve um aumento de 1 a 2% para 5 a 7% nos últimos anos (LE BLANC et al., 

2005).  

O pós-parto é o período que mais aparece deslocamento de abomaso, cerca de 

90% dos casos (RADOSTITS et al. 2000), o deslocamento de abomaso à esquerda (DAE) 

é responsável por 85 a 95% das ocorrências, se comparado ao deslocamento de 

abomaso à direita (DAD) e torção abomasal (VA) (SATTLER et al., 2000).  

Em vacas da raça Holandesa o deslocamento de abomaso é uma doença 

economicamente importante (CONSTABLE et al.,1992). É o distúrbio que acontece com 

mais frequência em vacas de alta produtividade e tem a incidência mais habitual para 

cirurgia abdominal nos bovinos leiteiros (FUBINI & DIVERS, 2008), porém pode acometer 

novilhas, touros (TRENT, 2004), e bezerros (DOLL, 2005) com menor frequência em 

gado de corte (ROUSSEAL et al., 2000). 

 

2.2 ETIOLOGIA E EPIDEMIOLOGIA 

 

A etiologia do DA é vista como síndrome complexa e multifatorial (RIETCORREA 

et al., 2007), sendo antecedente para sua ocorrência a atonia ou hipomotilidade abomasal 

com posterior acúmulo de gás e distensão do órgão (GAUARD, 2006). Com a grande 

quantidade de concentrado oferecida para as vacas leiteiras no pós-parto, faz com que 

diminua a motilidade ruminal devido a uma concentração anormal de ácidos graxos 

voláteis (AVG) e maior acúmulo de gás no abomaso (BARKER, VAN DREUMEL & 

PALMER, 1993; SHAVER, 1997).  

Geralmente a dilatação em bezerros ocorre devido a distensão primária causada 

por uma obstrução pilórica e em adultos, por atonia da musculatura abomasal 
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(RADOSTITS et al., 2007). De acordo com Trent (2004) e Doll (2009) existem outros 

fatores que podem aumentar o risco de DA como os  genéticos:  raça, doenças 

infecciosas e metabólicas, estresse e desordens neuronais. O tamanho da cavidade 

abdominal, fatores externos como transporte, estágio de gestação, confinamento e 

cirurgia anterior influenciam na incidência (BREUKINK, 1991).  

Estudos epidemiológicos identificaram uma variedade de fatores de riscos 

associados com ocorrência de DA, porém, sua causa primária é desconhecida (DOLL et 

al., 2009), existe correlação em dietas pobres em forragem e dietas ricas em carboidratos 

solúveis, principalmente com baixa fibra neutra e crua (BARROS FILHO & BORGES; 

RADOSTITS et al., 2007).  

 

2.3 REVISÃO ANATÔMICA  

 

O estômago dos ruminantes é dividido em quatro compartimentos sendo eles 

rúmen, retículo, omaso e abomaso (Figura 04). O rúmen, o retículo e omaso são 

responsáveis pela digestão enzimática dos carboidratos como a celulose, ela é 

responsável por quase toda a dieta dos ruminantes. Ocorre também a produção de ácidos 

graxos de cadeia curta, ajudado pela ação dos microorganismos presentes no rúmen. O 

abomaso é o último compartimento sendo comparado com o estômago dos 

monogástricos (KÖNIG; LIEBICH, 2017). 

 

Figura 04- Anatomia dos compartimentos do sistema digestório de bovinos. 

 

Fonte: Educapoint, 2019.  

 

O abomaso tem grande variação tanto na posição quanto no tamanho, devido a 

quantidade de alimento no interior dos outros compartimentos pré-gástricos, prenhez a 
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idade do animal também pode influenciar na sua topografia (GETTY, 1986; KÖNIG; 

LIEBICH, 2017). O abomaso é um dos quatros estômagos dos ruminantes, chamado de 

estômago verdadeiro, sendo eficientemente idêntico ao dos monogástricos. Nos 

ruminantes, o conteúdo é transportado para o abomaso em rápida velocidade. Suas 

contrações facilitam a mistura completa do conteúdo com as enzimas abomasais e os 

ácidos. Promove a saída do conteúdo estomacal para o intestino delgado. Os 

movimentos em média ocorrem de 2,25 vezes por minuto, assim, pode-se fazer uma 

comparação com os movimentos ruminais, a cada movimento do rúmen, o abomaso 

contrai duas vezes (REECE, 2017). 

A parte glandular do estômago que compõe o abomaso é gerada a secreção 

gástrica e ocorre a ação da mesma a digesta (DELLMANN; BROWN, 1982; NICKEL et 

al., 1979). No assoalho abdominal se localiza principalmente o abomaso que é um saco 

prolongado. O corpo do abomaso se expande caudalmente entre o saco ventral do rúmen 

e o amaso, posicionando mais à esquerda do plano mediano (SISSON; GROSSMAN, 

2008; BARONE, 1997).  

Na fase final da gestação da vaca, o útero avança cranialmente no assoalho 

abdominal, o estômago é impulsionado para frente fazendo com que o abomaso seja 

dobrado em um ângulo mais agudo (LAGERLÖF, 1929). 

 

2.4 SINTOMATOLOGIA CLÍNICOS 

 

Os sinais do DA geralmente são sutis (SILVA et al., 2002). As vacas podem se 

apresentar anoréxicas e depressivas, com diminuição na produção de leite e com menor 

volume fecal (BAIRD & HARRISON, 2001). Algumas vezes, podem variar de mais firmes 

a diarréicas (SILVA te al., 2002). Pode ser encontrado também fezes ressecadas e com 

presença de muco  (CÂMARA et al., 2009).  

Em muitos casos o rúmen não apresenta as movimentações fisiológicas (SILVA et 

al., 2002), porém, nos casos de DAE, sem complicações, os sinais vitais podem ser 

normais (RIET-CORREA et al., 2007). Podem ocorrer alterações dos parâmetros nos 

casos onde há associação com outras patologias (SILVA et al., 2002). Os sinais clínicos 

mais evidentes estão relacionados com o apetite seletivo e diminuição da ingestão 

alimentar, com preferência pela ingestão de verde e feno em relação aos concentrados 

(RIET-CORREA et al., 2007).    

Nos casos de DAE normalmente há acúmulo de gás, e a ocorrência de torção é 
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pouco frequente, de modo que a passagem do alimento diminui em volume, mas não é 

bloqueada totalmente (COPPOCK, 1974). O exame físico é o que mais auxilia no 

diagnóstico (RIET-CORREA ET AL., 2007). O DAE pode ser identificado através da 

auscultação com percussão, apresentando um som metálico “ping” (RADOSTITS et al., 

2000). O exame é realizado a partir do 8° ao 12° espaço intercostal esquerdo (RIET-

CORREA et al., 2007).  

 

2.5 TRATAMENTOS: CLÍNICO E CIRÚRGICO 

 

 O tratamento do DA tem como objetivo reposicionar o órgão em sua posição 

anatômica original, tratar as alterações de ácido-base e eletrolíticas, e também doenças 

simultâneas que podem existir. Existem várias técnicas cirúrgicas relatadas para a 

correção do DA (GUARD, 2002).  A escolha da técnica é de preferência do médico 

veterinário, que leva em consideração a disponibilidade das instalações e outras 

circunstâncias encontradas em cada caso, já que as técnicas têm resultados e períodos 

de recuperação semelhantes (SMITH, 2006). 

O tratamento clínico consiste em restabelecer a motilidade do abomaso a fim de 

eliminar o gás que está concentrado, e o órgão volte para sua posição original (NIEHAUS, 

2008). O exame clínico é essencial para iniciar previamente um tratamento, pois a terapia 

clínica é somente realizada em casos mais leves de DAE E DAD, quando o animal não 

apresenta distúrbios sistêmicos e se alimenta bem com forragem (RADOSTITS et al., 

2007).  O devido tratamento baseia-se no uso de agonistas colinérgicos e tem como 

função o restabelecimento do equilíbrio hídeico-eletrolítico, com o uso de neostigmina, 

hioscina,  metoclopramida (STEINER, 2003; NIEHAUS, 2008).  

Um tratamento clínico bastante conhecido é a técnica de rolamento, método 

simples para retornar o órgão a sua posição anatômica normal  (TRENT, 2004).  Porém 

essa técnica não é muito utilizada, devido a sua alta probabilidade de recidiva e risco de 

VA e torção uterina, não é indicada também em casos de animais gestantes ou com DAD 

(BARROS; BORGES, 2007). A técnica se baseia em derrubar o animal em decúbito 

lateral direito, depois posicioná-lo em decúbito dorsal. Deve ser verificada a localização 

do abomaso através da auscultação com percussão. Por 5 minutos o animal deve ser 

mantido em decúbito dorsal, com movimentos de balanço para esquerda e para direita, 

no mesmo tempo em que o abdômen é amassado, com objetivo de fazer o abomaso 

voltar para sua posição anatômica. Logo após esse processo, o animal é rolado para a 
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esquerda, fica em decúbito lateral esquerdo. O mesmo deve ser levantado e em seguida 

realizar a auscultação com percussão do flanco esquerdo para verificar a ausência do 

abomaso nessa posição (EDDY, 1992; DIVERS; PEEK, 2008; GUARD, 2002).  

As técnicas cirúrgicas para o DA são feitas pelo flanco, com 

anestésico local, é realizado o bloqueio com objetivo de bloquear o 

décimo terceiro nervo toráxico e o primeiro e segundo nervos 

lombares (WILSON, 2008).  Existem várias técnicas anestésicas 

utilizadas para cirurgias de DA, mas geralmente é utilizada a 

anestesia local na região da incisão (FUBINI; DUCHARME, 2004). 

Várias técnicas de correção cirúrgicas e fixação do deslocamento de 

abomaso foram descritas nas últimas décadas, e a escolha vai 

depender da afinidade do cirurgião, facilidade de manejo, situação 

econômica e do estado geral do paciente (STEINER, 2006).  

 

A omentopexia é uma técnica que possui a vantagem de ser realizada por ambos 

os flancos. É chamado de “método de Hannover” ou simplesmente Omentopexia pelo 

flanco Esquerdo (OFE) quando a técnica é realizada pelo flanco esquerdo e quando feita 

pela fossa paralombar direita é conhecida como “método de Ultrech” ou Omentopexia 

pelo lado direito (OFD) (CÂMARA, AFONSO e BORGES, 2011). O OFD é um 

procedimento no qual o omento que está aderido à curvatura maior é fixado na parede 

abdominal direita (Figura 05), deixando que o abomaso fique próximo a sua posição 

original. Para o reparo anatômico utiliza-se o piloro, é tracionado ao nível de incisão para 

assegurar o posicionamento correto. É necessário a descompressão, reposicionamento 

do órgão e sutura caudal ao reparo anatômico (CÂMARA, AFONSO e BORGES, 2011). 
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Figura 05- Fixação do omento ao peritônio e músculo abdominal transverso. 

 

Fonte: TURNER, McILWRAITH, 2002. 

 

2.6 PREVENÇÃO  

 

Identificar os fatores predisponentes que desenvolve o deslocamento é essencial 

para prevenção do deslocamento de abomaso, tratamento das enfermidades pós-parto 

como mastite, metrite, retenção de placenta, acidose ruminal. As medidas se baseiam 

no manejo reprodutivo e nutricional dos animais susceptíveis (Panelli, 2014). As vacas 

devem ser separadas das que estão produzindo, para receber dieta específica, nessa 

dieta, deve conter somente o que cada uma necessita, o que evita um possível BEM ne 

pré-parto. No pós parto é necessário que faça uma introdução lenta de concentrado, e 

aumentar as partículas de forragens e reduzir ao máximo o estresse (SERRÃO, 1996; 

RADOSTITS et al., 2007; GEISHAUER et al., 2000; GUARD, 2006).  

O drench é uma forma utilizada na prevenção do deslocamento de abomaso e de 

outras enfermidades, tendo em sua composição propilenoglicol, glicerol e propionato de 

cálcio ou de sódio diluído em 30 ou 40 litros de água morna (SERAFIM et al.,2018). 
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3 RELATO DE CASO 

 

Durante o período de estágio, no dia 17 de agosto de 2021, foi acompanhado um 

atendimento na Fazenda Bom Retiro, localizada na cidade de Pitanga-PR.  

Foi atendido pelo médico veterinário responsável Maycon Henrique Pauluk, uma 

paciente da espécie bovina, fêmea, holandesa, parida há 05 dias, com o peso de 760 kg, 

sua produção era de  40 L de leite/dia, seu alimento era silagem de milho, concentrado e 

pre secado, mantida em um barracão de sistema intensivo, free stall, a qual, a principal 

queixa era  de anorexia e apatia há 04 dias, e queda na produção de leite. 

O proprietário relatou que a vaca pariu no dia 13/08/2021 já com acidose ruminal 

devido a um erro na dieta. A acidose foi diagnosticada através da mensuração do pH da 

urina. No exame físico o animal apresentou: TC 38,2º C, FC 110 bpm, FR 30 mpm, dor 

abdominal, ausculta de 2 movimentos ruminais em 5 minutos. Realizou a percussão 

auscultatória na região do flanco (Imagem 06), no espaço intercostal, e foi detectada a 

presença do “ping metálico” pelo flanco esquerdo, característico de deslocamento. 

Devido aos sinais clínicos e anamnese do animal, concluiu-se o diagnóstico de 

deslocamento de abomaso à esquerda.  

 

Imagem 06- Área onde foi detectada a presença do “ping metálico”. 

 

Fonte: Autor, 2021. 

 

O Médico Veterinário responsável optou pelo tratamento cirúrgico, a técnica de 

eleição foi a omentopexia. Para a realização do procedimento, o animal permaneceu no 

canzil de alimentação. O flanco direito foi lavado com água e detergente, em seguida 

realizou a tricotomia ampla e antissepsia com álcool-iodo-álcool (Imagem 07).  
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Imagem 7- Tricotomia, antissepsia. 

 

Fonte: Autor, 2021. 

 

Foi aplicado 150ml de Cloridrato de Lidocaína no local da incisão para bloqueio 

anestésico (Imagem 08).  Após, incidir na fossa paralombar com cerca de 23 cm 

dorsoventralmente a pele, subcutâneo, músculo obliquo abdominal externo, oblíquo 

abdominal interno, transverso do abdômen e peritônio, examinou-se a cavidade 

abdominal e verificou-se o abomaso fora da sua posição anatômica. 

 

Imagem 08- Bloqueio anestésico. 

 

Fonte: O autor, 2021. 

O abomaso foi esvaziado com a utilização de uma agulha 40x12 acoplada a um 

dreno estéril (Imagem 09). A agulha foi colocada na palma da mão que foi fechada para 

evitar a perfuração de outros orgãos durante o acesso, em direção caudal ao rúmen até 
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a parte dorsal do abomaso deslocado. Realizou a punção do órgão através da agulha, 

liberando o gás acumulado no abomaso. Após a saída do gás a agulha foi retirada 

cuidadosamente. 

 

Imagem 9- Esvaziamento dos gazes presente no abomaso. 

 

Fonte: Autor, 2021. 

 

O abomaso foi recolocado em sua posição anatômica, e após a retorno na sua 

posição normal o duodeno também deverá retornar a sua posição, o omento foi 

visualizado e então sustentado e tracionado, exteriorizado da cavidade abdominal. Em 

sequência, o mesmo foi retraído na direção dorsal, fazendo com que ocorresse a 

localização de um segmento do omento adjacente ao piloro, com o fio absorvível catgut 

cromado 4-0, o omento maior foi suturado junto com o peritônio e musculo abdominal 

transverso. A musculatura abdominal oblíquo interno e externo, e pele foram suturadas 

com fio não absorvível Nylon (0,60 mm) no padrão simples continuo (Imagem 10). 
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Imagem 10- Sutura da musculatura.  

 

Fonte: Autor, 2021. 

 

No tratamento suporte, foi utilizado Cloridrato de Ceftiofur, 3.3 mg/kg, SID, I.M, por 

3 dias, associado a anti-inflamatório Meloxican, 0.5 mg/kg, SID, I.M, por 3 dias, para atuar 

como antipirético e como analgésico para aliviar as dores. Foi administrado também 

Bioxan® (Cloreto de Cálcio dihidratado, Cloreto de Magnésio hexahidratado, Cloreto de 

Potássio, Cloreto de Sódio, Cloreto de Colina, Dextrose anidra, Metionina DL, 

Nicotinamida, Riboflavina, Piridoxina) por via IV, por três dias consecutivos na dose de 

1.000 ml. O Drench foi administrado para reestabelecer o equilíbrio eletrolítico e 

proporcionar uma fonte de energia ao animal. Após um dia do procedimento cirúrgico  

dete um aumento significativo da ruminação da paciente (Imagem 11). 

No dia 21 de agosto o médico veterinário voltou a propriedade para avaliar a vaca, 

ela estava com TC 39,9º C, e teve um baixa na sua ruminção (Imagem 12), optou pela 

troca do antibiótico, utilizou o Pencivet Plus PPU® (Benzilpenicilina G Procaína 

10.000.000 U.I, Benzilpenicilina G Benzatina 10.000.000 U.I, Sulfato de 

Dihidroestreptomicina 10.500,00 mg Piroxicam 100,00ml) 20.000 U.I./kg, SID, IM. 

Receitou também Dipirona, 25mg/kg, TID, IM, por 2 dias.  
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Imagem 11- Aumento da Ruminação no dia 18 de agosto após o procedimento 

cirúrgico.  

 

Fonte: O autor, 2021. 

 

 

Imagem 12- Gráfico de monitoramento do animal, intervalo 01/07/2021 – 01/09/2021. 

 

Fonte: Autor, 2021. 

 

O proprietário relatou que no dia 01 setembro de 2021 a vaca foi secada, 

retirada da produção leiteira. Segundo ele, a vaca não voltou a sua produção normal, 

e estava com dificuldade para se recuperar, então optou pelo secamento. Já no dia 

28 de outubro de 2021, discorreu que a vaca tinha se recuperado totalmente, e o 

médico veterinário e cogitou  possibilidade de fazer um protocolo de indução à 



33 
 

lactação.  
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 4 DISCUSSÃO 

 

O deslocamento de abomaso ocorre principalmente em vacas leiteiras de alta 

produção no período pós-parto, com dietas baseadas em grãos e pouca fibra, o que faz 

com que, os carboidratos aumentem a produção de ácidos graxos voláteis, produzindo 

metano (CH4) de forma exagerada, leva a dilatação, torsão ou deslocamento do órgão 

(ROHRBACH et al., 1999). Este fator nutricional aventado como provável causa 

predisponente, foi identificado no animal alvo deste relato. 

O parto pode acarretar o deslocamento do abomaso, no terço final da gestação, o 

rúmen é deslocado dorsalmente, devido a expansão do útero, fazendo com que o 

abomaso seja deslocado crâniolateralmente para a esquerda (RADOSTITS et al., 2002; 

WOLF et al., 2001).  A paciente relatada, encontrava-se aos 5 dias de puerpério, o que 

pode ter contribuído para que a síndrome se desenvolvesse. O comportamento 

nutricional está relacionado a sua sanidade, pois de acordo com o proprietário a queixa 

principal foi de que o animal não estava se alimentando bem como de costume. De acordo 

com Baptista et al. (2017) uns dos sinais clínicos do deslocamento de abomaso é a 

anorexia. 

Segundo Rohrbach et al. (1999) a enfermidade pode acometer no período pós-

parto em vacas leiteiras de alta produção, alimentadas basicamente com grãos e pouca 

fibra. Este fator nutricional é indicado como provável causa predisponente, foi identificado 

no animal deste relato.  

O diagnostico é baseado no exame clínico, através da auscultação abdominal e 

percussão do flanco esquerdo, que permite a identificação de som timpânico metélico 

denominado “ping”, no qual vários autores relatam ser característico de deslocamento de 

abomaso (Eicher al. 1999, Radostits et al. 2002, Barros Filho 2008). A técnica de 

omentopexia é um procedimento que pode ser utilizado no tratamento de DAD, DAE e 

VA (RIET-CORREA et al., 2007).  Este procedimento tem como vantagem a não 

necessidade de sutura na parede abomasal (CARNESELLA, 2010). 

A conduta pós-cirúrgica inclui drogas anti-inflamatórias e antibióticos (WILSON, 

2008). Foi baseado pelos estudos de Radostits et al. (2002), o antibiótico Cloridrato de 

Ceftiofur.  Foi administrado anti-inflamatório meloxicam, pois de acordo com Tasaka 

(2010) é um excelente medicamento de ação antipirética e analgésica.  
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5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Conclui-se que o  deslocamento de abomaso é um caso de suma importância, 

a ser sempre estudado,  pois é uma patologia, que ocorre com frequência no rebanho 

brasileiro, responsável por perdas econômicas devido à queda do rendimento e 

produtividade, além dos custos com intervenções cirúrgica e medicamentos.  

Contudo, é necessário, orientar os produtores leiteiros para que façam uma 

dieta balanceada para cada animal, com intuito de  preservar a saúde dos animais e 

principalmente, prevenir o deslocamento.  
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