5 SEMIOLOGIA DO SISTEMA GENITAL FEMININO.

O sucesso para a recuperacao, manutencdo da saude e
reproducdo dos animais domésticos baseia-se nas possibilidades de
diagnosticarem-se, adequadamente, as condicdes de normalidade e/ou
anormalidade dos 6rgdos e estruturas que constituem o sistema genital ou
estejam relacionadas as suas funcdes. Ressalte-se que o diagndéstico
dependera, diretamente da capacidade do Médico Veterinéario e indiretamente
da oportunidade e possibilidade da realizacdo de exame clinico, dentro das
normas estabelecidas pela moderna propedéutica médico veterinaria.

O exame ginecolégico dos animais domésticos tem
guatro objetivos:

1. comprovacado ou exclusdo da gestacao fisiolégica ou
patologica, pois inumeras enfermidades sistémicas poderiam ter alguns
tratamentos contra-indicados durante a gestacdo (por exemplo, uso de
glicocorticoides);

2. determinacdo da fase do ciclo estral em fémeas que
apresentem ciclos estrais pouco manifestos, permitindo melhor desempenho
reprodutivo;

3.reconhecimento dos transtornos do ciclo estral;

4. diagnostico das alteracdes e enfermidades dos 6rgaos
do sistema genital.

Os referidos objetivos, na maioria das vezes, sao
alcancados, por exames clinicos baseados na inspecao e palpacdo, podendo
tais exames, além de serem diretos ou indiretos, avaliarem os 6rgaos externa
e internamente. Nas grandes espécies de animais mamiferos domésticos héa
possibilidade de examinar por inspecéo direta a constituicdo, o temperamento,
bem como os 6rgdos genitais externos-vulva e clitéris e indiretamente, por
vaginoscopia a vagina, o fornix e a projecao do cérvix na vagina. Por palpacéao
retal avaliam-se as condi¢cées do Utero (cérvix e cornos) trompas uterinas e
ovarios. Esses exames tém uma sequéncia, de acordo com seus objetivos:
ginecolégicos ou obstétricos. Em ginecologia a palpacdo retal precede ao
exame vaginal, pois em primeiro lugar € necessario elucidar se o animal esta
em gestacdo, pois assim evitam-se, na seqUéncia, alguns exames
desnecessarios, que poderiam prejudicar a gestacdo ou contaminar os 6rgaos
genitais. Em obstetricia, sabendo-se que o animal esta gestante e iniciado o
parto, deve-se fazer o diagndstico obstétrico pela inspecdo e palpacao
vaginal, evitando que a vagina e Utero contaminem-se com as fezes, durante
as manipulagdes da palpacéo retal.

Nas fémeas das pequenas espécies de animais
mamiferos domésticos, o exame clinico do sistema genital incorpora o uso e
recomendacdo de processos indiretos como a radiologia e a ultrassonografia.
Quando necessario o exame clinico é complementado por provas de
laboratério que subsidiam a avaliacdo clinica, destacando-se as provas
bioquimicas dos fluidos organicos, histopatolégicos de bidpsias e
microbioldgicos.

Ao introduzir-se o estudo da semiologia dos 6rgdos da
reproducdo, ndo se poderia deixar de destacar a fundamentalidade do
estabelecimento da identificacdo, dos antecedentes e do estado geral do
animal. Por principio o exame clinico deve ser completo, minucioso e



sistematico, examinando todas as estruturas e fun¢fes orgéanicas. O clinico
experimentado estabelecera o programa e a seqiiéncia do exame semiolégico
em funcdo da suposta enfermidade de seu paciente. Em contraposicdo os
Médicos Veterinarios recém formados e/ou inexperientes ndo poderao
prescindir de um exame clinico minucioso e sisteméatico, pois assim além de
melhorar as possibilidades de um diagnostico exato, submeter-se-40 a um
processo de formacéo profissional, principalmente se orientado por um colega
mais experiente. No momento, deve ser ressaltado que, em qualquer
circunstancia - independente da experiéncia e formacdo do clinico, a
abreviacao no roteiro do exame clinico, sempre implicard em um risco de ndo
serem observados sintomas ou sinais clinicos fundamentais para a afirmacao
do diagnodstico ou estabelecimento do progndéstico do caso. Assim sendo,
preliminarmente, recomenda-se aos jovens Clinicos Veterinérios dedicados a
patologia da reproducdo animal, afastarem-se da figura daqueles
"especialistas”, que olhando uma vaca ou égua s6 lhe véem o utero ou
ovarios, desconhecendo ou desvalorizando a interacdo das funcBes de
inimeros 6rgaos e sistemas na determinacdo de problemas de sub-fertilidade,
ou mesmo de esterilidade. No quadro V-1 A, B, C em anexo, apresenta-se de
forma resumida o roteiro do exame ginecolégico, tendo como modelo a fémea
bovina, que porém pode ser, integralmente, utilizado na fémea bubalina e
eqguina, devendo ser adaptado para as demais espécies de animais mamiferos
domésticos.

5.5 Exame Ginecolégico

A semiologia dos érgdos do sistema genital das fémeas
dos animais domésticos envolvem duas situacdes: o exame externo, fazendo-
se as avaliagdes das estruturas que se localizam no exterior do organismo ou
nele fazem, projecbes e o0 exame interno, pesquisando-se o0s 06rgaos e
estruturas localizadas nas cavidades organicas. Em qualquer situacdo os
métodos propedéuticos utilizados sdo a inspecdo e a palpacao, utilizando
técnicas direta ou indireta.

5.5.1 Exame externo dos 6rgaos genitais.
a) Exame da cavidade abdominal

A cavidade abdominal é examinada por inspecéo direta,
observando-se o animal pelos lados e por traz, procurando assimetrias, bem
como aumento ou diminuicdo de volume, generalizado ou localizado. Nos
animais de médio e pequeno porte as observacdes, também, poderdo ser
feitas observando-os de cima, procurando as mesmas alteracbes. Nesses
animais a inspecdo da cavidade abdominal pode ser realizada de forma
indireta, utilizando-se métodos radiolégicos ou de ultrassonografia.

A palpacdo da cavidade abdominal se faz de forma
direta, apalpando-se e pressionando diferentes regides da parede dessa
cavidade, verificando: a tensdo da parede, a temperatura da pele, as
consisténcias de formagdes ou 6rgéos e avaliando a ocorréncia de dor.



Considerando-se apenas os reflexos causados pelos disturbios dos 6rgaos
genitais femininos sobre a cavidade e a parede abdominal, devem ser
destacados os itens a seguir detalhados.

» Aumento geral da regiao do flanco direito pode ser observado no terco final
da gestacdo dos bovinos e pequenos ruminantes; nos animais pluriparos o
aumento do volume tende a ser simétrico.

» Aumento generalizado do abdome, dando-lhe a forma de tonel € observada
nas hidropsias dos anexos fetais (hidroamnios e hidroalantéide). Veja
Figura V-2.

» Diminuicbes de volume abdominal ndo ocorrem em conseqUéncia aos
disturbios dos 6rgaos do sistema genital feminino, porém pode ser
evidenciado, frequentemente, o0 adelgacamento do abdome em
enfermidades exaurientes, que determinam intenso emagrecimento do
animal, associadas aos distarbios nutricionais que, secundariamente,
poderiam originar transtornos do ciclo estral.

» Aumento da tensdo da parede abdominal, na porcdo superior do flanco
direito, como um reflexo de dor, causando a contragdo da sua musculatura
(reflexo de defesa a dor), pode ser observado nas peritonites; essas muitas
vezes sdo consequente a alteragdes dos segmentos tubulares do aparelho
genital: complicacbes de cesareanas, fetotomias, perfuracdes uterinas
durante o tratamento do Utero ou bidpsias durante uma fase precoce do
puerpério.

» A associacdo de dois métodos de palpacdo aplicados na regido do flanco
direito permitem o diagnoéstico da gestacdo nas vacas ap0s 7 meses de
gestacdo. A primeira palpacdo exercera fortes e seguidas pressdes na
regiao média do flanco direito, fazendo com que o feto no interior do atero
saia de sua situacdo de inércia, passando o 6rgdo a movimentar-se
(balancar) sincronicamente com a palpacdo; em seguida e abruptamente
cessa-se a palpagdo, com movimento e pressao, permanecendo a mao
firmemente colocada sobre a parede abdominal, procurando detectar
choques das partes duras do feto contra a mao do examinador. Se o animal
estiver em fase adiantada da gestacao, sentir-se-8o, as partes duras do
feto baterem de encontro a mao que palpa; em caso contrario, isto é, em
animal ndo gestante, ndo se tera essa sensacao de choque palpéavel.

b) Exame da regido perineal

A minunciosa e atenta inspecdo da regido perineal e

circunvizinhas dao, ao clinico veterinario, valiosas informacfes para o

diagnostico de inumeras enfermidades do aparelho reprodutivo das fémeas

das espécies de mamiferos domésticos. As seguintes informacdes sé&o
detectadas por esse exame:

e tensdo do bordo caudal dos ligamentos sacro-isquiaticos (flacidez no
evento do parto, nos cistos da teca foliculares, no sindroma da ninfomania e
no abortamento); Veja Figura Ill.

e uma cavidade de profundidade variavel, ao redor da insercdo da cauda é
observada nas vacas com pequeno “escore de condi¢gdo corporal” , por
consumo da gordura, ali acumulada; em muitas circunstancias héa
impressdo da elevacdo da base da cauda, verificada principalmente em




vacas com aciclia, conseqientes aos distlrbios nutricionais; nas doencas
exaurientes e nas vacas com ninfomania);

e vestigios do muco ou de secrecfes do fluxo vaginal, ressecado ou ndo,
podem ser observados na regido perineal e circunvizinhanca (nas vacas na
base da cauda, nas regides laterais dos isquios - movimentacao da cauda,;
na metade posterior da coxa e nos pélos vulvares; nas éguas na base da
cauda e na regido superior do jarrete); o fluxo vaginal é observado nas
vulvovaginites, nos catarros genitais e, em condi¢des fisiologicas, no cio e
No puerpério;

e modificagcdes do volume, forma, posicdo e comprometimento da estrutura
da vulva sao facilmente detectados em disturbios da reproducédo (edema da
vulva - no cio, fase pré-parto, abortamento iminente e nas inflamacoes,
vulvo-vaginites - IBR/IPV; posicionamento inclinado da vulva, que as vezes
coloca-se sobre a pelve (emagrecimento exagerado ou quando houver
tracdo do Utero/vagina para as por¢des ventrais da cavidade abdominal -
gestacdo multipla ou neoplasias muito grande e pesadas do utero);
fechamento incompleto da rima dos labios da vulva (pneumovagina, ruptura
parciais ou total da vulva - fistula reto vaginal e conseqlientes cicatrizes);

e retracBes e cicatrizes dos labios vulvares, impedindo o perfeito fechamento
da rima vulvar; as vezes, a presenca de neoplasias vulvo-vaginais, que se
projetam para o exterior, impedem a perfeita oclusédo da vulva, em outras
circunstancia, isso pode ocorrer nos prolapsos vaginais ou uterinos.

A inspecdo da vulva completa-se pela avaliacdo da
mucosa da regido vulvo-vestibular, para tanto faz-se ligeiro afastamento da
rima vulvar projetando o clitéris de seu prepucio. Essa técnica permite avaliar
a coloracdao da mucosa e verificar presenca de lesdes: a mucosa € rosea, em
condi¢cbes fisiolégicas, tornando-se mais intensa durante o cio. Nas
inflamacdes localizadas a coloracdo das referidas mucosas torna-se
avermelhada, demonstrando a ocorréncia de uma vulvite ou vulvo-vaginite.
Estas alteracfes sdo mais visiveis ao redor do clitéris: lesdes puntiformes com
caracteristicas iniciais de vesiculas/pustulas, que logo sofrem esfoliacfes,
formando pseudomembranas nas infec¢cbes causadas pelo Herpes virus dos
Bovinos HVB - 1, agente etioldgico da Rinotraqueite Infecciosa dos Bovinos e
da Vaginite Pustulosa Infecciosa dos Bovinos IBR/IPV.

5.5.2 Exame interno dos 6rgéos genitais

Face a importancia e a necessaria ordenacdo dos
exames clinicos, reitera-se o0 que ja se destacou anteriormente, em
contraposicdo a sequéncia semiologica utilizada em obstetricia, as avaliacbes
dos oOrgaos internos do sistema genital, iniciam-se pela palpacao retal, pois o
diagnostico de uma gestacao, dispensaria as demais manipula¢cdes, o0 mesmo
aconteceria, se fossem encontradas fortes aderéncias do atero, formando um
guadro irreversivel, de mau prognéstico. Além do mais a penetracdo de ar na
vagina, pela introducdo do especulo e sua irritagao dificultaria os posteriores
exames a serem feitos pela palpacao retal.



I) Exames interno dos 6rgéos genitais feminino por palpacéo retal

A palpacéo retal, método de exame clinico que se faz
por tacto, isto é apalpando-se sem visualizar o 0rgdo que esta sendo
examinado, exige paciente treinamento e algumas normas a serem
obedecidas, que visam: proteger o profissional, seus auxiliares e ndo colocar
em risco a integridade da paciente. As recomendacfes preparatérias para a
palpacao retal dos grandes animais sdo destacadas a seguir.

e A contencdo do animal deve ser adequada - fixacdo da cabeca e
colocagdo de peia nas vacas ou usar “tronco de contencéo para as éguas”.

e A contencdo deve ser reforcada de acordo com o grau de intranquilidade
da paciente (pé de amigo, flexdo dorsal da cauda, fixacdo da prega
abdominal do godinho ou contencéo pelas narinas - formiga ou cachimbo.

e Em condi¢cdes excepcionais pode-se aplicar sedativo.

e O examinador deve portar uma vestimenta adequada, que néo permita que
se suje excessivamente: macacodes, aventais e botas.

e A palpacéo retal, nas vacas é feita com o braco esquerdo, o que facilita as
manobras, pois 0s 6rgdos genitais estdo localizados a direita de plano
meédio, havendo, além do mais, facilidade para se fazerem anotagcdes com
o brago livre e limpo.

e A méao e o braco devem estar protegidos por uma luva de cano longo, com
cinco dedos, e se possivel, com ombreira; as luvas podem ser de borracha
ou de plastico ( as luvas devem ser usadas apenas uma vez, por iSso sao
mais convenientes o uso daquelas descartaveis; as de borracha devem ser
adequadamente lavadas ap0s a palpacdo de um animal - no Brasil, o risco
de transmissdo do Virus da Leucose dos Bovinos pela realizacdo
inadequada da palpacdo retal é muito grande, pois a prevaléncia da
infeccdo, para o gado leiteiro criados nas melhores fazendas das regides
Sul e Sudeste do Brasil, com mais de 48 meses € maior do que 50%).

a) Técnica da palpacéo retal

A técnica da palpacdo retal em grandes animais
obedece as orientacfes a seguir descritas

e A méo protegida com luva e adequadamente lubrificada, com mucilagem
de carboxi-metil-celulose ( %) ou espuma de sabdo neutro, deve ser
introduzida no reto, apés gradativa dilatacdo do anus; inicialmente com a
excitacdo do dedo indicador e a seguir com os dedos reunidos, em forma
de cunha.

e Apl6s a provocacdo do reflexo da defecacdo, a mdo € o braco séo
introduzidos, podendo, entdo esvaziar-se a porcao final do intestino, o que
facilitara a sequéncia do exame.

e As manobras ndo devem ser intempestivas, para nao provocar a reagao do
animal, caracterizadas por fortes contracdes abdominais, encurvamento da
coluna, aumento do peristaltismo e/ou dilatagcdo do érgdo por gas. Essas
reacdes dificultariam os exames subsequentes.

e No caso de reacdes exageradas recomenda-se nao forcar a introducdo do
braco contra as contracfes peristélticas (pequenos movimentos com 0s
dedos, sem forcar a introducdo fazem as ondas de contracdo passarem);



Leves batidas com a méo sobre a mucosa do reto provocam contragdes
peristalticas, que eliminam o gas e a distensdo ampola retal.

Enérgica pressdo manual sobre a coluna vertebral, na regido dorsal (feita
por auxiliar) eliminard a pressdo das contragcdes abdominais e o
arqgueamento da coluna.

Como recomendacéo final, na execucdo da palpacao retal, aconselha-se,
gue 0 exame seja 0 mais breve e 0 menos traumatizante possivel,
lembrando que o utero é um 6rgao erétil, contraindo-se durante e apods a
manipulacdo e por isso h& possibilidade de inducdo a erro de
interpretacao.

Entre os riscos da exploracdo retal por palpacéo

poderiam ser referidos os seguintes:

0s bovinos e os bufalos suportam sem grandes riscos as manobras do
exame retal, ao passo que os equinos sdo mais sensiveis, com risco de
inducado de abortamentos no inicio da gestacao;

em caso de sangramento apés palpacdo, ndo exageradamente demorada,
deve-se suspeitar de lesdo profunda do reto e/ou perfuracdo - nesses
casos interrompe-se 0 exame, reavaliando-se o caso depois;

nos sangramentos de pouca intensidade e nas palpacbes demoradas, a
causa deve ser atribuida a hemorragias capilares e superficiais (suspeita-
se de hemorragia por fragilidade capilar, recomendando-se entao,
tratamentos a base de calcio e vitamina C).

b) Sequéncia do exame ginecoldgico por palpacéao retal

A sequéncia recomendada para o exame dos 6rgaos do

sistema genital feminino por palpacdo retal, considerando-se a possivel
modificacdo do ténus uterino, por sua contragcao é a seguinte:

1.

2.
3.

procura do cérvix, encontro da bifurcacdo e da prega intercornual,
tracionando o conjunto para a cavidade pélvica,

palpacéo dos dois cornos uterinos;

procura e palpacdo dos ovidutos, quando possivel;

palpacdo dos ovarios, evidenciacdo e avaliacdo das formacdes, que
caracterizam suas fungdes (foliculos e corpo luteo);

palpacdo de formacOes anatbmicas anexas aos 0Orgaos genitais
(ligamentos, artérias e veias...), das regides circunvizinhas (para e peri-
uterinas, formacdes da cavidade pélvica, formacdes O0sseas da pelve e
vasos sagniineos ou linfaticos, bem como linfonodos).

c) Exploracéo clinica do cérvix

Para encontrar-se a posicdo do cérvix, durante a

palpacdo retal, recomenda-se introduzir o brago - cerca de 40 cm no reto,
localizando-a sobre a base da pelve, proximo da crista pubiana. Raramente,
nos animais mais velhos, ela poderd ter uma posicdo mais cranial, j& na



cavidade abdominal, colocada ao lado direito do plano médio. Nos casos em

gue a vesicula urinaria esta repleta, o cérvix, podera apresentar maior desvio

para o plano direito da cavidade abdominal.

Nas vacas de origem taurina, o céervix apresenta 7 a 10
cm de comprimento e 2 a 7 cm de espessura, lembrando que existem
variacOes fisioldgicas, dependentes da idade, do periodo reprodutivo e do
namero de partos. Nas vacas zebuinas, bem como nos hibridos, como por
exemplo nos animais da raca girolando, o cérvix é, relativamente, maior.

Na bufala o cérvix assemelha-se morfologicamente a
das vacas de origem européia. Na égua....

As alteracdes morfolégicas do cérvix, que podem ser
verificadas por palpacéao retal sdo descritas a seguir.

e Aumento de volume simétrico, nas inflamacdes difusas - agudas ou
crbnicas ou, mais raramente, nos casos de abortamento iminente, por
dilatacdo do canal cervical, por insinuacao de partes do feto ou dos anexos
fetais.

e Aumentos de volumes assimétricos e localizados, ocorrem nos abscessos,
hematomas, neoplasias ou processos de cicatrizagcdo das lesbes cervicais.

e Diminuicdo exageradas do tamanho ou auséncia do cérvix sdo observadas
nas malformacdes, consequentes a distrarbio da génese do sistema
genital: hermafroditismo e freemartinismo, bem como na doenca da novilha
branca (White-Shorthorn-Heifer Disease)

e O cérvix deve encontrar-se livre na cavidade pélvica, podendo ser
tracionado em vérias direcdes, tendo pois mobilidade, caso isso ndo seja
possivel, deverédo ser diferenciadas as seguintes condicdes:

» gravidez de mais de dois meses;

» piometra ou mucometra, com mais de dois litros de conteddo e nas
maceracdes ou mumificagoes fetais;

» presenca de volumosos linfossarcomas sobre o cérvix ou corpo uterino,
nos casos de Leucose Enzodtica dos Bovinos e nas grandes neoplasias
ovarianas;

» nos flegmbes da cavidade pélvica.

d) Exploracéao clinica do atero

A partir da localizacdo do cérvix, em um animal néo
gestante, ao identificarem-se os ligamentos intercornuais, deve-se tracionar o
conjunto, formado por cérvix, cornos uterinos e ovarios, para o interior da
cavidade pélvica. Percebe-se, entdo, que o Utero vazio contrai-se pelo
estimulo da palpacéo.

Localizacdo - Nas novilhas o Utero localiza-se sobre a
base da pelve, mas em alguns casos raros pode ultrapassar seu limite anterior
de projecéo, atingindo a cavidade abdominal. Nos animais maturos e com
varias paricdes, o Utero ultrapassa a crista pubiana da pelve e coloca-se na
por¢cbes caudais da cavidade abdominal. Durante a gestacdo o Uutero é
tracionado para a cavidade abdominal, atingindo as porc¢bes ventrais do
abdome, no hemisfério direito, tornando-se dificil sua palpacéo nas fases mais
adiantadas da gestacgéo.

No puerpério recente, o Utero ainda ndo completamente
contraido, também encontra-se na cavidade abdominal.



Em condicbes anormais, quando h& acumulo de
conteudo na cavidade uterina, (hidro, muco, pio ou hemometra) o 6rgéo esta
distendido e localizado nas por¢des caudais da cavidade abdominal.

Entre as recomendacdes, preliminares que devem ser
feitas para evitarem-se alguns problemas estdo aquelas a seguir relatadas:
nao se devem fazer tracdes exageradas sobre o Utero; recomenda-se evitar
pressionar-se o 6rgdo durante a distencao do reto, a palpacgéo retal ndo deve
se contrapor as contracdes peristalticas do reto, assim previnem-se uma série
de complicagdes (hemorragias e ferimentos, do Utero e da parede do reto);
para minimizar a ocorréncia de erros da avaliacdo do exame do utero, ele
deve ser palpado o mais rapidamente possivel, para evitar sua contracao. Por
isso é recomendacado formal, palpar-se o Utero e depois 0s ovarios e trompas
uterinas.

d.1) Técnica do exame do utero

Ao examinar-se o Utero por palpacao retal as seguintes,
caracteristicas devem ser avaliadas: posicdo, tamanho, simetria, consisténcia
ou contratilidade e o eventual conteudo.

¢ Posicao do utero - A posicdo no Gtero, no interior das
cavidades do organismo, como ja se destacou, condiciona-se a varios fatores
de variabilidaade, dependendo da espécie animal, da idade e do ciclo
reprodutivo. Informac¢fes mais detalhadas poderao ser obtidas no capitulo, em
gue se apresentou a sumula anatomo-funcional do sistema genital feminino
dos animais mamiferos domésticos. (Capitulo I1)

¢ Tamanho do utero - Ao se avaliar, por palpacéao retal,
o tamanho do utero, devemos nos ater inicialmente a 3 possibilidades: o Utero
pode ser contido sob a palma da mao - nessas circunstancias para as grandes
espécies, € possivel considera-lo como sendo de um animal ndo gestante ou
na fase inicial de gestacédo; o Utero ndo pode ser contido sob a palma da méo,
entretanto sua grande curvatura pode ser contornada - ha possibilidade de
tratar-se do 6rgdo de um animal em gestacdo ou que esteja dilatado por
conteudo acumulado no interior de sua cavidade, e; finalmente, as condi¢cbes
em que ndo se pode contornar ou delimitar o Utero, face a sua grande
extensdo - como ocorre no final da gestacao.

As informacbes que podem ser obtidas durante a
avaliacdo do utero por palpacao retal devem ser anotadas, adequadamente,
para que ao final do exame tenha-se a ficha ginecoldégica do animal. Para
tanto foi idealizada na Escola Superior de Veterinaria de Hannover (Instituto
Clinica Obstétrica e Ginecologica dos Bovinos) uma notacdo padronizada, que
sera seguida neste compéndio. As informacdes do tamanho do orgédo
representada pela inicial da palavra que caracterizaria seu tamanho: em
portugués convencionou-se a utilizacdo do termo ESPESSURA, sendo entéo
representado pela letra E (e ndo G como foi idealizado pelos alemées). A
graduacao da variacdo do tamanho é representada por algarismos romanos,
maior o nimero, maior a espessura ou tamanho do 6rgéo.

Os significado das notacgdes, validos para vacas e éguas
é apresentado a seguir:



U | — Utero pouco espesso ou pequeno, representa um Orgado que pode ser
recolhido sob a palma da méo e os cornos uterinos tém a espessura
de um dedo (aproximadamente 2,0 cm de diametro);

U Il - utero de espessura ou tamanho meédio, podendo ser colocado sob a
palma da médo e na vaca a espessura dos cornos uterinos é
equivalente a dois dedos (cerca de 4 a 5 cm de diametro); nas éguas o
diametro pode ser um pouco maior, atingindo até 6 -7 cm;

U Il — utero espesso ou de tamanho grande, na vaca, apesar do volume do
orgédo, ainda é possivel de ser colocado, com dificuldade, sob a palma
da mao, porém o didmetro de seus cornos € comparavel a trés ou
guatros dedos (com aproximadamente 7 a 10 cm); na égua considera-
se um maior didmetro uterino, equivalendo-se a espessura do

antebraco de uma pessoa (aproximadamente 20 cm).

U IV - utero muito espesso ou volumoso, que ndo pode mais ser repuxado e
colocado sob a palma da mé&o, contudo pode-se contorna-lo e supor
seu tamanho real, como também, pesquisar seu conteudo (cerca de 15
cm de diametro nas vacas);

A partir desta notacdo - U IV, o (tero serd sempre considerado como
volumoso;

U V - utero volumoso, que dificilmente serd contornado pela mé&o do
examinador, tendo nas vacas, mais do que 15 cm; para o0s
especialistas em doencas do sistema genital de equinos, o utero,
nessa condicdo nédo poderia mais ser contornado ou delineado durante
a palpacao retal.

U VI - utero volumoso pode apenas ser palpado, ndo mais sendo delimitado
ou contornado pela mao durante a palpacao retal, pois a grande
curvatura estaré fora do alcance do examinador.

¢ Simetria dos cornos uterinos - A avaliacdo da
simetria dos cornos uterinos que se faz durante a palpacao do 6rgéo, contribui
de forma significativa para o diagndstico ginecoldgico, contudo nos animais
velhos e que tiveram inumeras gestacdes, pode-se perceber pequena
assimetria, considerada fisiolégica. SO existem duas possibilidades de
resultado nesse exame: 0S C€Ornos uterinos sao simétricos, isto €, tém
didmetros equivalentes ou assimétrico, havendo, portanto, evidente diferenca
entre as espessuras dos dois cornos uterinos. As informacdes serdo notadas
com duas abreviacOes: S, representado a condicdo de simetria e As, nos
casos de assimetria.

Nas assimetrias dos cornos uterinos, ela podera ser
consequente a aumento do corno esquerdo ou do direito, variando também o
grau da diferenca. Nesses casos 0 corno mais espesso é anotado, colocando-
se como sinal cruzes (+), podendo atribuir até trés graus de assimetria:
pequeno (+--); moderado (++-) e grande (+++). Esses sinais colocados a
esquerda da abreviacdo As, representam o corno esquerdo, como sendo o de
maior espessura. A notacdo (+--As) representaria pequena assimetria,
predominando o lado esquerdo e (+++As), significaria uma grande assimetria,
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sendo mais espesso o0 corno do lado esquerdo. Quando a simetria for
consequente a maior espessura do corno uterino direito, os sinais (+ e -)
serdo colocados a direita da abreviacédo As.

¢ Contractilidade, consisténcia e contetudo do utero -
Na palpacéo retal, ao avaliarem-se o tamanho do Utero pela espessira dos
cornos e a simetria do Utero associa-se aos exames que detectardo a
contractilidade dos cornos uterinos (0 miométrio, do ponto de vista pratico
pode ser considerado um sistema erétil, pois se contrai respondendo a
estimulos mecanicos - manobras da palpacao ou por influéncias hormonais -
no cio, pois quando houver predominio da acdo dos estrogenos, o Utero estara
contraido e na gestacdo, quando sob maior acdo da progesterona estara
flacido e descontraido). A avaliacdo da contratilidade do Utero € dinamica,
podendo destacar-se a contracdo e descontracdo, pela palpacéao retal, sendo
o exame completado pela verificacdo da consisténcia do Utero e da espessura
das paredes uterinas. Na vaca a espessura do Utero varia entre 10 e 12 mm,
sendo proximo do local da divisdo dos cornos uterinos, menor essa espessura
(7 a 10 mm). A parede do utero adelgaca durante a evolucao da gestacao.

Nessa avaliacdo do utero pela palpacao retal deve ser
verificado o contelddo da cavidade do 6rgdo. Em muitas circunstancias a
palpacdo permitira detectar e avaliar o conteddo do atero, por sua
consisténcia: firme, nas metrites (permanecendo o Utero exageradamente
contraido); flutuante na hidrometra, piometra e hidropsias dos anexos fetais;
crepitante nos enfizemas (fetos enfizematosos); dura nas masceracfes e
mumificagdes fetais.

Ressalte-se que na gestacdo, por palpacéo retal
algumas caracteristicas fisiologicas poderdao ser detectadas, cabendo
destacar: flacidez ou atonia uterina, no local de implantagcdo do embrido (nas
eguas); o beliscamento do utero revela, de forma isolada e sequéncial as
membranas fetais e a distensdo da parede uterina; a flutuacdo dos liquidos
fetais e a parede uterina; a flutuacdo dos liquidos fetais, a consisténcia firme
dos placentomas e a dura estruturas 6sseas do feto; além disso palpa-se na
fémea gestante o frémito ou “thrill” da artéria uterina média (apdés 3 meses de
gestacao).

Quanto a contratilidade e a consisténcia do utero,
representadas pela letra C na notacdo adotada pela Escola Superior de
Veterinaria de Hannover, utero pode ser classificado em:

C | - utero permanentemente flacido, ndo se contraindo sob estimulos da
palpacdo do o6rgdo (condicdo observada durante a gestacdo e nos
casos de colec¢des liquidas na cavidade uterina);

C Il - o utero reage a excitacdo da massagem, contraindo-se, para em seguida
relaxar-se, repetindo-se o0 processo de forma continuada, apoés
sucessivas massagens (Utero em condic¢des fisioldgicas do ciclo estral,
fora da fase de cio);

C Il - utero sob enérgicas e prolongada contracdo, permanecendo longos
periodos ou permanentemente contraido (esta reacdo € observada em
condicdes fisioldgicas durante o cio e em condi¢cbes patolégicas nas
metrites).
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e) Exame clinico dos ovidutos e anexos

No exame ginecolégico por palpacdo retal devem ser
incluidos observacdes obtidas pela avaliagdo dos ovidutos (salpinge ou tuba
ovérica), os ligamentos e tecidos de sustentagdo ou interligacdo
(mesosalpinge, mesovario, ligamento e bursa-ovariana).

O referido exame clinico inicia-se com a palpacdo da
bursa ovariana, que tem localizacdo ventral, com 4 a 6 cm de profundidade
procurando introduzir o dedo no seu interior; a seguir palpam-se o0s ovidutos
sinuosos, rodando-os entre os dedos polegar, indicador e médio.

As alteragbes mais comuns de serem observadas nos
ovidutos sdo os espessamentos (aumentos de volumes), determinados por
processos inflamatérios. Porém, apesar de seus quase 25cm de sinuoso
comprimento, em condicOes fisiologicas, os ovidutos sdo dificeis de serem
palpados, mas quando isso € possivel, eles tém consisténcia que varia entre
firme e dura, a ndo ser nas proximidades do infundibulo, onde sua
consisténcia € mole, e apresenta-se, considerada a tensao de suas paredes
como flacido.

Em condicBes patoldgicas (salpingites, tuberculose e
Leucose Enzodtica dos Bovinos) o oviduto € espesso e duro, com ou sem
nodulacBes; em outras circunstancias é volumoso, flacido e de consisténcia
flutuante (hidro-, pio- e hemosalpinge).

f) Avaliacao clinica dos ovarios por palpacéao retal

O aperfeicoamento da técnica da palpacao retal foi a
principal razdo do atual desenvolvimento da ginecologia das grandes espécies
de animais domésticos, pois permitia que se fizesse a avaliacdo da fungcao dos
ovarios, sem que houvesse necessidade da rotineira determinacdo dos niveis
plasméticos de hormdnios ou do atual auxilio da ultrassonografia.

A palpacédo dos ovarios € recomendada para determinar
a fase do ciclo estral, acompanhar o desenvolvimento e maturacdo dos
foliculos, da ovulacdo e da florescéncia e regressao dos corpos luteos, bem
como para diagnosticar anomalias e condi¢cdes patologicas, que acometem
esta gbnada.

Os ovarios sao palpados em sequéncia aos exames do
Utero e trompas uterinas.

Nos bovinos jovens os ovarios estao localizados na linha
média da base da cavidade pélvica, a mais ou menos 5 cm da crista pubiana,
dos dois lados, distanciados, um do outro por, aproximadamente, 10cm, ou
seja a largura de uma palma da méo do examinador. Ressalte-se, que todos
os fatores que aumentam o tamanho do U(tero, deslocam os ovarios em
direcao cranial.

Na palpacdo dos ovarios pelo reto, 0s seguintes
aspectos devem ser considerados: tamanho (sem alteragcdo, aumentado ou
diminuido); superficie (lisa, rugosa, com elevacées ou depressdes);
consisténcia (firme, dura ou flutuante); bem como a tensdo ou elasticidade de
suas formacdes - tensa ou flacida. A avaliacdo do ovario deve ser feita sempre
comparando os resultados obtidos no lado esquerdo e no lado direito, a
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motilidade passiva (auséncia ou ocorréncia de aderéncias) e a presenca de
formacdes funcionais (foliculos, corpos luteos e cistos).

Os tamanhos dos ovarios, em condi¢des fisiologicas
variam, na dependéncia da raca, da idade (vacas velhas, proporcionalmente,
tém ovarios maiores) e da fase do ciclo estral (menor no pro-estro e no
puerpério recente), bem como do estado de nutricdo (nas doencas exauriente
ou caquetizantes, os ovarios sdo pequenos, sofrendo uma atrofia por
inanicao).

Nas vacas 0s ovarios apresentam vesiculas palpaveis
durante todas as fases dos ciclos estrais; esses foliculos, com diametros de
1,5 cm, podem chegar a 2,5 em novilhas, durante o pro-estro, isto é, os trés
dias que antecedem o cio. Os foliculos séo detectados também, no inter-estro,
concomitantemente com um corpo-lateo florescente, no pre-estro e durante a
gravidez. Os foliculos que ocorrem nas referidas fases do ciclo estral séo
considerados fisiolégicos e em suas evolugcdes, acabam sempre se
atresiando. Uma vesicula, no ovario, s6 podera se considerada como estral,
no caso do Utero, simultaneamente, apresentar maior tonus muscular e
contratilidade.

Nos casos em que houver transtorno do ciclo estral
deve-se prestar atencdo nas vesiculas isoladas, de paredes grossas e com
mais de 2,5 cm de diametro (cistos da teca folicular ou luteinizadas) ou com
numerosas vesiculas de pequeno tamanho (degeneracdo microcistica do
ovario).

O diagnéstico de cisto confirma-se, quando 10 a 14 dias
depois, encontra-se o cisto, no mesmo local, porém freqientemente de maior
tamanho.

Imediatamente apds, a enucleacdo manual de um
foliculo, corpo lateo ou cisto, pela palpacéo retal, encontram-se nesses locais,
uma depressao ou concavidade palpavel na superficie do ovario. A ovulacdo
espontanea, nao deixa no local uma concavidade, pois nesse momento o
liguido folicular flui suavemente pelo orificio de uma ruptura minima da
superficie folicular. Todavia onde, pouco antes da ovulacdo, sentia-se pela
palpacdo retal uma vesicula de superficie tensa, teremos um local, onde a
palpacdo nos da a sensacdo de uma regido de consisténcia mole, com
superficie flacida.

O corpo lateo, ou corpo amarelo ndo € palpavel nos 4
dias, imediatamente, consecutivos ao momento da ovulacdo. As duvidas sdo
esclarecidas por palpacdes sucessivas, repetindo-se a palpacdo 5 dias
depois.

O corpo luteo florescente é exuberante, ocupando 2/3 do
ovario e por isso, afirma-se, que o ovario com um corpo luteo ciclico, nessa
fase é substancialmente maior do que seu contralateral. O corpo luteo ciclico,
geralmente apresenta um colo bastante evidente, ao contrario do corpo lateo
gestacional, que raramente apresenta um colo evidente.

A partir do 17° dia do ciclo estral, inicia-se a regressao
do corpo lateo, nessa fase o corpo amarelo € menor, com consisténcia fibrosa
ou dura; na continuidade da evolugdo, havera a origem de um corpo lGteo
residual e finalmente o corpo albicans.

f.1) Caracteristicas do ovéario, detectadas pela palpacéao retal
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As informacbes colhidas pela palpacao retal sdo de
fundamental importancia para a ficha clinica do animal, dando informacdes
seguras sobre seus ciclos estrais ou enfermidades que o0 acometa.

Na ficha clinica de avaliacdo dos ovarios, segundo a
notacdo da Escola Superior de Veterinaria de Hannover, essas gbnadas sao
representadas, de forma esquematica por dois circulos, um representando o
ovario esquerdo e o outro o direito (de acordo com a visdao frontal). As
estruturas funcionais sdo representadas da seguinte forma: um circulo menor
sobre a periferia do ovario representa um foliculo - a seu lado especifica-se,
simbolicamente seu tamanho e o grau de flutuacdo ou tenséo; o corpo luteo é
representado por um circulo preenchido e pelas letras CL. O tamanho do
ovario, incluindo as estruturas funcionais € anotado na base da figura
representando os ovarios. A escala de tamanhos também é utilizada para
caracterizar as vesiculas encontradas nos ovarios.

A notagdo do tamanho dos ovarios ou das vesiculas de
sua superficie foi preconizada comparando-a com o tamanho de objetos bem
conhecidos.

e Tamanho dos ovarios e/ou vesiculas ovarianas.

E - ervilha,diametro considerado de até 1,0 cm (forma circular);

F - feijdo, considera-se o tipo branco de feijdo, com 1,5 cm de comprimento
(forma ovalada, com diametro equivalente ate a metade do
comprimento);

A - azeitona grande, com diametro igual a 2,0 cm (forma ovalada);

N - noz, com 3,0 cm de comprimento e 2,0 cm de diametro;

P - ovo de pomba com tamanho equivalente a 4,0 x 2,5 cm;

G - ovo de galinha com 5,0 a 6,0 cm de comprimento por até 4,0 cm de
diametro;

Pa - ovo de pata, tamanho variando entre 6,0 a 7,0 x 4,0 cm (comprimento X
diametro);

Ga - ovo de gansa, com 7,0 a 8,0 cm de diametro;

T - bola de ténis (fisiolégico para éguas) com cerca de 9 - 10 cm de diametro

|1- Palpacéo retal - clinica propedéutica.

A palpacdo retal, como método de exploracdo clinica,
nos animais de grande porte permitem inumeras informacfes seguras, que
subsidiam de forma categorica alguns diagndsticos, no ambito da ginecologia.

Em termos praticos e realisticos a palpacao permitem as
conclusdes clinicas, a seguir detalhadas. (Esquema)

* Deteccao do cio - A afirmacao da ocorréncia do cio,
pelo exame clinico baseia-se: na avaliacdo do temperamento e
comportamento sexual do animal, mas o exame dos ovarios nos bovinos néo
apresenta informacfes tdo positivas como as observadas nas éguas (pela
avaliacdo da tensdo e flutuacdo dos foliculos); o exame do utero revela
informacfes seguras durante o estro (contratilidade e aumento do tdnus
miométrio) pela consisténcia firme, a palpacdo do utero e; com a massagem
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do atero induz-se o fluxo vaginal mucoso cristalino e filamentoso, que sera
observado na comissura da vulva).

e Presenca de corpo luteo em formacdo, em
florescimento pleno e em involugao - O corpo luteo periodico é palpavel nos
bovinos desde o quinto até o 20° dia do ciclo estral e mais raramente até o
guarto dia do ciclo subsequente. As trés fases de evolucdo do corpo lateo
podem ser determinadas pelo veterinario clinico experiente, baseado nas
diferencas de tamanho e da consisténcia do corpo lateo, bem como a dos
ovarios. A diferenciacdo dessas fases de evolugcdo do corpo lateo €
necessaria, pois nos ovarios funcionais, quase sempre encontra-se um corpo
liteo. Esse, na fase de florescimento tem consisténcia firme com elasticidade
e seu tamanho representa 2/3 do ovario nas novilhas e vacas jovens; nas
vacas velhas a consisténcia é firme e ocupa metade do ovario. Nos casos de
palpacdo retal que revelem ser o volume do corpo lateo menor do que a
metade do tamanho do ovario, os clinicos podem considera-los como corpo
liteo em crescimento ou em involucdo. Nessas circunstancias a diferenciacao
se faz pela avaliacdo da consisténcia: o corpo amarelo em crescimento
transmite a sensacdo de uma consisténcia mole ou pastosa, pois se comprime
ou se deforma sob a pressdo; o corpo lateo em involugdo tém uma
consisténcia mais dura que a do tecido do ovario.

* Diagnésticos de cistos ovarianos - No caso de
encontrar-se um corpo luteo, que pelo seu tamanho pode ser classificado
como em florescimento, mas ao aumentar-se a pressdo da palpacéo,
caracteriza-se uma consisténcia flutuante, com certeza, nesses casos, pode-
se afirmar a presenca de um cisto do corpo liteo no ovario.

O diagnéstico de um cisto ovariano, com a realizacdo de
apenas um exame, s6 € justificada quando a formacéo for maior do que trés
centimetros ou quando sendo menor, apresente sintomas de um distarbio
enddocrino. Nos demais casos haverd sempre a necessidade de exames
sequenciais, intervalados por um periodo de 10 a 12 dias.

* Hipofungc&o ou auséncia da funcdo ovariana - A
afirmacdo da existéncia de ovarios ndo funcionais, com a realizacdo de
apenas um exame clinico sé pode basear-se no encontro dos ovarios de
tamanhos equivalentes, pequenos, duros e de superficie lisa, associados a
observacao de utero pequeno e flacido com evidenciacdo de mucosa vaginal
seca e palida. Em outras circunstancia recomendam-se exames seqiéncias,
pois existem fases, de curta duracdo, nas quais ndo se detectam as
formacdes funcionais tipicas.

Il. Exame interno dos Orgédos genitais femininos por palpacéo e inspecéao
¢ Exames da vagina e projecdo vaginal do cérvix —fornix vaginal

A palpacdo vaginal, atualmente, ndo é recomendada
durante a realizacdo do exame ginecoldgico, a ndo ser em condicbes muito

especiais - como apalparem-se formacdes neoplasicas localizadas na vagina.
A palpacdo vaginal é significativa no exame obstétrico, quando permite melhor
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diagnostico sobre o desenvolvimento e possibilidades da parturicdo natural ou
mesmo permite avaliar os reflexos e a vivacidade do feto; também ela pode
ser utilizada na analise do puerpério precoce, com ou sem retencdo das
secundinas, faciltando em algumas circunstancias o0s tratamentos
recomendados durante a primeira fase do puerpério.

O referido método semiologico € substituido com
vantagens pela inspecdo, recomendando-se a técnica indireta, ou seja a
vaginoscopia, que pode ser aplicada usando-se espéculos ou endoscopios, na
dependéncia do porte dos animais.

a) Inspecéo indireta da vagina - vaginoscopia.

A vaginoscopia € um meétodo semiologico de inspecao
indireta, no qual se faz uma dilatacdo da vulva e vestibulo vaginal e com um
sistema de iluminacdo melhora-se a visibilidade, permitindo avaliarem-se
todas as estruturas da vagina, bem como as alteracbes existentes. Em
animais de grande porte utilizam-se espéculos providos de iluminacdo por
baterias ou pilhas; mas também é recomendavel o uso de dilatadores, com a
iluminacéo feita com o foco de luz de lanternas (espéculo vaginal tubular de
Gotze e espéculo de Polansky). Atualmente, em grandes animais ndo se
recomenda a tracdo do cérvix com as pincas atraumaticas do tipo Albrechtsen,
a ndo ser para a fixacdo do cérvix na colheita de amostras de muco cervical
ou nas éguas, para a passagem do endoscépio para inspec¢ao da cavidade
uterina. (Veja Figura V...)

Antes da realizacdo da vaginoscopia deve-se fazer a
adequada limpeza e a anti-sepsia da regiao perivulvar, para isso haveria duas
possibilidades: lavagem da regido ou a sua simples limpeza mecanica.

A limpeza por lavagem com liquidos associados a
detergentes ou anti-sépticos ndo é a mais indicada para ser usada fora do
periodo puerperal recente ou da prépria parturicdo, pois representa perigo de
difusdo de residuos ou de microorganismos que por capilaridade alcancariam
o vestibulo vaginal e vagina, colocando em risco a integridade do Utero. Além
do mais poderia induzir a erros de diagnéstico, quando houvesse a colheita de
amostras da secrecdo cérvico-vaginal. Ao contrario a limpeza, enérgica, dos
labios da vulva com papel toalha e sua adequada abertura, no momento da
passagem do espéculo lubrificado, ndo trazem maiores consequéncias a
integridade do sistema genital ou risco de contaminacdo espuria das amostras
colhidas na cavidade vaginal.

¢ Técnica da vaginoscopia - Para a realizacdo da
inspecdo indireta da vagina nos animais de grande porte devem ser
obedecidas as recomendacfes a seguir destacadas.

e O animal deve ser bem contido, colocando-se uma peia nos membros
posteriores e nas éguas fazendo um pé-de-amigo ou recomenda-se
examinar o animal em um tronco especial.

e O espéculo a ser utilizado deve ser proporcional ao porte do animal: finos
para ovelhas, cabras e suinos; dilatadores providos de cabo quando eles
permitem a dilatagcdo da vulva e vagina; cénicos médios para novilhas e
grandes para vacas e éguas.
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e O espéculo limpo deve ser previamente esterilizado e lubrificado:

» lavagem prévia com agua, sabdo ou detergente e escova,

» esterilizacdo prévia ( em clinicas e hospitais) em autoclave ou forno
pasteur, em temperaturas acima de 100°C, mantendo-os protegidos e
tubos de acgo inoxidavel ou envolvido por papel-kraft.

> esterilizacdo no momento do uso € feita preferentemente por flambagem,
colocando-se o material, previamente lavado, em uma caixa metdlica,
contendo pequena quantidade de alcool, que serd acendido; devendo o
instrumental ser esfriado antes de sua utilizacéo;

» no momento do uso a esterilizagcdo ou manutencdo do equipamento pode
ser feita em recipientes contendo solucdes anti-sépticas (existindo a
possibilidade dos espéculos com residuos de anti-sépticos interferirem nas
amostras colhidas para isolamento e identificacdo de bactérias, impedindo
ou dificultando os isolamentos por ac¢do dos residuos do produto). Por isso
para essa finalidade recomenda-se a flambagem como método de
preferéncia;

» antes da introducdo do especulo na vagina, ele deve ser lubrificado com
produto estéril (ndo se recomenda o0 uso de substancias oleosas), de
preferéncia emprega-se solucao fisiolégica. A introducdo de espéculos
secos na vagina é operacao dolorosa, causando a reacdo do animal, o que
dificultara o exame, por causar irritacbes desnecessarias da mucosa vulvo-
vaginal.

Na vaginoscopia sao observadas e avaliadas as
seguintes estruturas do sistema genital feminino: coloracdo da mucosa, forma
e grau de umidade do cérvix (fluxo cervical) e da cavidade vaginal (acumulos
de secrecdes).

Durante a inspecado indireta da vagina, deve-se tomar
cuidado para que o0 equipamento ndo encubra possiveis acumulos de muco
(isso ndao acontece quando se usam dilatadores com hastes, como por
exemplo o espéculo vaginal tipo Polansky). O fato também é evitado com
movimentos limitados de retirada e nova introducéo do especulo tubular. Além
do mais, deve-se avaliar o comprimento da vagina (em vacas adultas é de 40
a 50cm), ressaltando-se que nos animais intersexuados a vagina pode ser
exageradamente curta e estreita.

Em algumas circunstancias ocorrem estreitamento da
cavidade vaginal consequente a aderéncias, cicatrizes, corddes fibrosos ou
carnosos e tumoracdes (cistos de retencdo, hematomas, flegmoes, abscessos
e neoplasias).

Na projecdo vaginal do ceérvix, observa-se sua abertura
(pérvia, fechada, simples ou dupla, com ou sem lesdes), ha possibilidade,
também, de detectar-se prolapso das pregas do canal cervical (prolapso dos
anéis ou pregas de Burdi — as vacas apresentam no canal cervical,
aproximadamente, 7 pregas).

¢ Avaliacdo do exame vaginal por vaginoscopia

Para documentacdo da vaginoscopia, recomenda-se
anotar as informagdes em uma ficha clinica, obedecendo ao que foi
preconizado pela Escola Superior de Veterinaria de Hannover. E oportuno que
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figue registrado que, antes de realizar-se 0 exame por vaginoscopia, foi
avaliada — por inspecéao, a regiao perineal, onde coube destaque ao exame da
vulva, como descrito em item anterior deste capitulo (5.5.1 Exame externo dos
orgaos genitais: b- exame da regido perineal).

No exame da vulva, deve-se ressaltar a coloracdo da
mucosa (observada pelo afastamento digital da rima vulvar), a ocorréncia de
secrecdo vaginal destacando-se as caracteristicas (quantidade, viscosidade —
serosa, mucosa ou sero-mucosa; caracteristica da secre¢cdo — sero ou muco-
purulenta ou também sanguinolenta e purulenta, além do odor da secrec¢do);
em algumas circunstancias a secrecao do fluxo vaginal, ressecado permanece
aderido aos pelos da comissura ventral da vulva. Ainda, nessa inspecgao direta
da vulva que antecede a vaginoscopia, observam-se modificacfes fisioldégicas
(edemas do cio, pré-parto e pés-parto e alteracbes patolégicas da mucosa
(edema inflamatorio vesiculas, nodulos, contusfes-escoriacdes, laceracdes,
cicatrizes, retragOes/estreitamentos, cistos de retencdo da conduta de
Bartholin e neoplasias).

¢ Avaliagéo da vaginoscopia

Nessa inspec¢do indireta observam-se as seguintes
estruturas anatébmicas ou formacfes: forma da projecdo vaginal do cérvix
(portio vaginalis cervicis); grau de abertura do canal do cérvix; coloracdo da
mucosa vaginal com destaque a da projecao vaginal do cérvix e do formix ou
fornice); grau de umiade da mucosa e da porcdo vaginal do cervix e;
finalmente alteracdes ou lesGes especificas.

¢ Projecéo vaginal o cérvix (portio vaginalis cervicis)

A forma da porcdo vaginal do cérvix varia na
dependéncia da espécie, raca, idade e niumero de crias da vaca. A primeira
observacdo que deve ser avaliada € a forma dessa projecdo cervical,
observando-se suas caracteristicas estruturais, com ou sem prolapso das
pregas do canal cervical. No sistema da Escola Superior de Veterinaria de
Hannover, ha recomendacéo para as notacdes a seguir detalhadas.

Forma da projecao vaginal do cérvix

Pela notacdo recomendada pela Escola Superior de
Veterinaria de Hannover, caracterizam-se trés tipos de forma da projecao
vaginal do cérvix, que sdo representadas por letras mailsculas: C, R, F,
significando, respectivamente, projecdo cervical de formas conica, roseta e
frouxa ou relaxada.
e C — a projecdo vaginal do cérvix apresenta-se contraida e sua forma é
conica;
e R — a projecéo cervical apresenta-se relativamente frouxa, tendo a forma de
uma roseta
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e F — observa-se alargamento e frouxiddo da projecdo vaginal do cérvix, que
pode apresentar-se lobada e pendente.
¢ Condicao do orificio do canal do cérvix

Ao se inspecionar a projecao vaginal do cérvix deve-se
observar as condi¢cBes do éstio vaginal do cérvix: sei aspecto e sua abertura,
podendo apresentar-se pérvio ou fechado. Na anteriormente mencionada
notagcdo, o grau de abertura é representado por niumeros arébicos, colocados
como indices (em posicao inferior) da letra maiuscula que presenta a forma da
projecao vaginal do cérvix.

e Graus de abertura do orificio vaginal do cérvix

0 — o orificio do canal cervical apresenta-se fechado;

1 — orificio pérvio a um canudo para tomar refrigerante (aproximadamente, 3

mm de diametro);

2 — 6stio cervical pérvio a um lapis (aproximadamente, 7 mm de diametro);

3 - a abertura do orificio da projecdo vaginal do cérvix € pérvia ao dedo
indicador (aproximadamente, 15 mm);

4 — orificio do canal cervical pérvio a 2 dedos (cerca de 30 mm de diametro);

5 — canal cervical pérvio a 3 dedos (cerca de 45 mm de diametro).

¢ Coloragédo da mucosa vaginal

Ao fazer a inspecao indireta da vagina é fundamental
observar-se a colorado da mucosa da vagina e, principalmente do fornix
vaginal (portio vaginalis cervisis), destacando particularidades de cor sobre a
projecao vaginal do cérvix (que as vezes representam escoria¢cfes/equimoses
de traumatismos do cérvix - Inseminacdo Artificial e/ou pela passagem de
sondas uterinas durante tratamentos intra-uterinos).

Na notacdo recomendada pela Clinica Obstétrica e
Ginecologica de Bovinos da Escola Superior de Veterinaria de Hannover, as
variadas coloracbes da mucosa vaginal sdo representadas pelas cinco
primeiras letras maiusculas do alfabeto: A, B, C, D e E.
¢ Coloracdo da mucosa vaginal e do fornix

A notacdo da coloracdo da mucosa vaginal e do fornix
(porcdo vaginal do cérvix), as variagcdes da cor vermelha € apresentada na
relacéo a seqguir detalhada.

Notacédo da coloracdo da mucosa vaginal e da projecao vaginal do cérvix.

A — a mucosa vaginal apresenta coloracdo rdésea esmaecia, também
denominada de résea-palida ou anémica,

B — mucosas de coloracdo résea, porém sem demonstrar sinais de irritacdo ou
de processo inflamatorio;

C — mucosas de coloracdo roseo-avermelhada, demonstrando sinais de
hiperemia, observavel no momento do cio ou em processos inflamatorios
de pequena intensidade;
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D — mucosa vaginal, do fornix e/ou da projecéo vaginal do cérvix de coloracdo
vermelha, representando o rubor da hiperemia dos processos
inflamatorios;

E — essa notacéo representa a ocorréncia de coloracdo vermelha intensa da
mucosa vaginal, representando sempre uma condi¢cdo patologica (nos
casos em que tal coloracdo for observada e limitada as pregas do canal
cervical e/ou nos prolapsos das pregas espirais do 6stio vaginal do cérvix
— anéis de Burdi, o fato seréa representado pela adicdo da letra minascula
p — de prolapso, como indice na notagcdo de Hannover).

¢ Grau de umidade da mucosa da vagina e da projecdo vaginal do cérvix.

Ao fazer-se a vaginoscopia durante o0 exame
ginecologico de vacas, é fundamental avaliar o grau de umidade da mucosa e
da cavidade vaginal, pois ela varia de intensidade, tanto em condi¢cbes
fisiologicas (na dependéncia do ciclo estral ou da gestacdo), como em
consequéncia de doencas do sistema genital.

Segundo a notacdo da Escola Superior de Veterinaria de
Hannover, os graus de umidade da mucosa vaginal e da porcédo vaginal do
cérvix, sdo representados por cinco algarismos romanos, como representado
e detalhado no Quadro —1C.

Notacao do grau de umidade da mucosa vaginal e projecédo vaginal do
Cervix

| — a mucosa apresenta-se seca e pegajosa, aderindo ao especulo, pois a
vagina é viscosa ao tato;

Il — a mucosa apresenta pequeno grau de umidade (observada no inicio e final
do inter-estro (fase principal do inter-estro 5° ao 15° e 16° a 18° dias do
ciclo);

[l — o grau de umidade representado por essa notacdo é moderado, a mucosa
demonstra caracteristica luzidia pela incidéncia da iluminacdo dos
espéculos;

IV — a notacdo representa uma condicdo de muito umidade da mucosa
vaginal, podendo em algumas circunstancias, além do aspecto luzidio da
mucosa, apresentar formacdo de corddes viscosos, ligando diferentes
superficies da cavidade vaginal (tal grau de umidade vaginal é observado
no pro-estro — 19° e 20° e no pos-estro — 1° ao 4° dia do ciclo estral);

V — nos casos representados por esta notacdo observa-se acumulo liquido na
cavidade vaginal; tais secrecdes apresentam caracteristicas peculiares,
na dependéncia de suas origens: muco — m (vViscoso e transparente
durante o cio, isto €, no 21° dia do ciclo estral); sangue — s (secrecéao
sanguinolenta pode ser observada no dia da ovulagcdo (1° dia do ciclo
estral); pus — p (efusdo purulenta) descrita como sinal evidente na
piometra dos bovinos; mp — secre¢cdo muco purulenta, nestas condi¢cdes
observa-se a turvacdo do muco vaginal (mt — muco turvo) ou corddes de
pus na secrecao de muco viscoso e transparente (sdo observacdes
freqlientes nos catarros genitais de I, Il e Il grau).



