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RESUMO

Este Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC), descreve um relato de caso
acompanhado durante o estagio curricular em uma clinica veterinaria em
Santa Helena de Goiés, Goias. Esse estagio teve uma duracdo de quatro
meses, foi proporcionado o acompanhamento e aquisicdo de conhecimento
de consultas rotineiras, cirurgias em pequenos e grandes animais,
tratamentos com uma longa e curta duracdo, vacinacdo de animais,
cuidados em internacao, realizacéo e interpretacédo de exames, exames de
anemia infecciosa equina (AIE) e mormo em equinos para retira do guia de
transito animal (GTA) e sequéncia com o aprendizado da realizagédo de
resenhas. A ocorréncia de orquiectomia torna-se algo quase que rotineiro
na vida de um médico veterinario, tanto em animais de pequeno e grande
porte, entdo € essencial a sabedoria das técnicas cirlrgicas para a
realizacdo dos procedimentos corretos para cada caso. A castracao é
indicada para pacientes mais jovens com intuito de nao procriarem,
melhorar seu manejo e até em questdes clinicas, ndo descartando a sua
utilizacdo em mais velhos. O estagio proporcionado evidenciou que mesmo
sendo uma cirurgia relativamente simples, € necessario a realizacdo de
exames antes da cirurgia, para ver se esta apto para ser submetido a um
procedimento, além de uma anestesia adequada para cada caso, assepsia
do local, procedimento adequado e por ultimo e ndo menos importante o
cuidado pés-operatério.

Palavras-chave: Orquiectomia; exames; anestesia; assepsia; pos-
operatorio.
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ABSTRACT

This Course Completion Work (CCW) describes a case report followed during
the curricular internship at a veterinary clinic in Santa Helena de Goias, Goias.
This internship lasted four months, provided monitoring and acquisition of
knowledge of routine consultations, surgeries in small and large animals,
treatments with a long and short duration, vaccination of animals, inpatient
care, performance and interpretation of exams, tests for equine infectious
anemia (EIA) and glanders in horses for removal from the animal transit guide
(ATG) and sequence with learning to carry out reviews. The occurrence of
orchiectomy becomes something almost routine in the life of a veterinarian,
both in small and large animals, so the wisdom of surgical techniques is
essential to carry out the correct procedures for each case. Castration is
indicated for younger patients with the intention of not procreating, improving
their management and even in clinical matters, not ruling out its use in older
ones. The internship provided showed that even though it is a relatively simple
surgery, it is necessary to carry out tests before the surgery, to see if you are
fit to undergo a procedure, in addition to adequate anesthesia for each case,
local asepsis, adequate procedure and last but not least, post-operative care.

Keywords: Orchiectomy; exams; anesthesia; asepsis; postoperative.
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Resumo

Orquiectomia é um procedimento que consiste na retirada dos testiculos do animal. Consiste
em um procedimento de rotina na préatica do profissional a campo, sendo indicado para melhorar
0 manejo dos animais, questdes clinicas, como orquite, neoplasias, traumas e hérnias, e questdes
comportamentais. Pode ser realizada por meio de técnica cirurgica aberta, fechada ou semi-
fechada. A técnica cirurgica aberta consiste na incisdo completa da tinica vaginal, enquanto
gue na técnica cirargica fechada ndo ha abertura da tunica vaginal e na técnica cirargica semi-
fechada é parecida com a fechada, entretanto hd uma incisdo da porcéo parietal da tlnica
vaginal, emasculacdo feita do mesmo modo que a fechada. As principais complicac@es incluem
hemorragia, infecdo, edema e peritonite. O objetivo do presente trabalho foi descrever um caso
de orquiectomia em um equino realizada a campo por meio da técnica cirurgica aberta com
auxilio de emasculador para hemostasia do corddo espermaético.

Palavras-chave: castracdo; cirurgia a campo; emasculador; testiculo.

Abstract

Orchiectomy is a procedure that consists of removing the animal's testicles. It consists of a
routine procedure in the professional's practice in the field, being indicated to improve the
handling of animals, clinical issues, such as orchitis, neoplasms, traumas and hernias, and
behavioral issues. It can be performed using an open, closed or semi-closed surgical technique.
The open surgical technique consists of a complete incision of the tunica vaginalis, while in the
closed surgical technique there is no opening of the tunica vaginalis and in the semi-closed
surgical technique it is similar to the closed one, however there is an incision in the parietal
portion of the tunica vaginalis. Major complications include haemorrhage, infection, edema and
peritonitis. The objective of this study was to describe a case of orchiectomy in an equine
performed in the field using the open surgical technique with the aid of an emasculator for
hemostasis of the spermatic cord.

Keywords: Castration; surgical technique; emasculator; suture.

1Arquivo formatado de acordo com as normas da revista Arquivo Brasileiro de Medicina
Veterinaria e Zootecnia. Disponivel em:
https://vet.ufmg.br/ARQUIVOS/DOCUMENTOS/20110630164931.



INTRODUCAO

Orquiectomia equina, também conhecida por castracdo ou emasculacdo, consiste na
esterilizacdo de animais machos, por meio da retirada das gonadas masculinas. E indicada em
casos de animais que possuem baixo valor zootécnico, comportamento agressivo visando a
melhora do manejo desse animal e afeccdes clinicas. (COLAHAN et al., 1991).

As finalidades e indicacGes desse procedimento € para reduzir a atividade sexual do
animal, em conjunto com a reproducdo indesejada de um garanhao com valor genético inferior,
pode reduzir a agressividade do cavalo. Em relacdo a parte clinica, é indicada para algumas
enfermidades, como orquite, epididimite, neoplasias testiculares, hidrocele, varicocele, traumas
testiculares, tor¢do do corddo espermatico, hérnias inguinais e criptorquidismo (AUER; STICK,
2006).

A cirurgia de castracdo é mais indicada ser realizada no inverno, visando minimizar
complicagdes com o procedimento, diminuindo riscos de infegdes, menor risco de acidentes e
menor populacdo de moscas e, consequentemente, miiases. Para a realizagdo da orquiectomia,
a indicacdo é de dezoito a vinte e quatro meses de idade, essa indicacdo é para que o animal ja
tenha se desenvolvido fisiologicamente por completo. Quando nao ha desejo de manter o cavalo
em atividade reprodutiva, a realizacdo da castragdo pode ser efetuada, mesmo sendo animais
idosos (TURNER, 2002).

Existem diversas técnicas cirdrgicas de orquiectomia em equinos. A escolha da técnica
varia de acordo com o animal e a situacdo econémica do proprietario, por isso é de importancia
um dialogo entre o medico veterinario e o tutor, para encontrar a melhor técnica de
procedimento para o cavalo. A castracdo pode ser realizada com o animal em posic¢éo de estacao
ou decubito, e sob efeito de sedacdo ou anestesia geral (SOARES, 2009).

O presente trabalho relata o caso de orquiectomia em um equino realizada a campo por
meio da técnica cirargica aberta, com auxilio de emasculador.

RELATO DE CASO

Foi realizado atendimento de um equino macho, sem raca definida, de quatro anos de
idade, com peso aproximado de 400 kg (Figura 1), em uma propriedade rural localizada na
Lagoa do Bauzinho, distrito do municipio de Rio Verde, Goias. O proprietario do animal relatou
que gostaria de submeter o animal a castracdo, pois 0 mesmo era utilizado somente para o
manejo do gado e passeio, ndo havendo interesse em utiliza-lo para reproducao, além de que

gostaria de deixa-lo mais décil.



Inicialmente, foi realizada a anamnese, a fim de obter detalhes sobre o animal. O animal
era manejado em pasto de capim tifton (Cynodon ssp.), suplementado com feno de alfafa e
racdo comercial, uma vez ao dia, além de 4gua a vontade. O animal era submetido a atividade
fisica regular, sendo utilizado para lida e passeio. Nao apresentava histérico de disfuncgdes
reprodutivas ou outras doengas. A vacinagdo do animal estava atualizada com a vacina Tri-
Equi, que protege contra encefalomielite viral equina, influenza equina e tétano, além da
Ourovac Raiva, que atua contra raiva.

Em seguida, foi realizado o exame fisico no animal, no sentido craniocaudal. Foi
inspecionada a cabeca, os olhos, e as cavidades nasal e oral. Os linfonodos foram examinados.
O grau de hidratacdo foi determinado pelo turgor cutaneo, coloragdo e ressecamento das
mucosas e tempo de preenchimento capilar (TPC). Os parametros fisioldgicos foram
mensurados a frequéncia cardiaca (FC) mensurada foi de 34 bpm, a frequéncia respiratoria (FR)
foi de 14 rpm, a temperatura corporal foi de 38,0 °C e o numero de descargas ileocecal foi de
quatro movimentos a cada cinco minutos. Por fim, foi realizada a palpagao dos testiculos para
se certificar que ambos os testiculos estavam alojados dentro do saco escrotal e testar o tamanho
e consisténcia testicular. Para um exame mais aprofundado, foi colhido sangue do animal para
a realizacdo de hemograma, ndo apresentou alteragdes dignas de nota.

No pré-operatorio foi administrado 40.000 Ul/kg de Benzilpenicilina Potéssica
(Gentopen®, JA Satde Animal), em dose Gnica, por via intramuscular, além de 1,1 mg/kg de
Flunixin Meglumine (Flumax®), por via intramuscular. Como medicagio pré-anestésica, foi
administrado via intravenosa detomidina (Detto Vet 1%®), na dose de 0,002 mg/kg, associado
a xilazina (Xilazin 2%%®), na dose de 0,6 mg/kg. Para manutencio anestésica empregou-se
solucdo de 500 mL de Eter Gliceril Guaiacol a 10% (EGG-PPU®), juntamente com solugéo
ringer lactado. ApoGs preparacdo do campo operatdrio, realizou-se bloqueio anestésico
infiltrativo local no cordao espermatico, intratesticular e na linha de incisdo, com 30 mL de
cloridrato de Lidocaina 2% com vasoconstritor a base de epinefrina (Anestt®).

Visando minimizar riscos da intervencéo cirurgica em condi¢des a campo, foi escolhido
um local gramado, distante do curral de manejo, o cirurgido foi paramentado e todo material
utilizado encontrava-se estéril. Foi realizada antissepsia rigorosa do escroto com iodopovidona

dergermante e enxague com alcool 70%.



A técnica escolhida para a cirurgia foi de orquiectomia aberta, com auxilio de
emasculador. Realizou-se uma incisdo magistral retilinea de cerca de dez centimetros na regido
do saco escrotal paralela a rafe mediana I. Em seguida, a incisdo foi aprofundada na tdnica
dartos, fascia escrotal e tinica vaginal comum. Realizou-se uma pressao manual para exposi¢do
do testiculo. Na sequéncia, procedeu-se a separacdo digital entre o musculo cremaster e o plexo
vascular, seguido pela ruptura do ligamento testicular. Uma pin¢a hemostéatica foi colocada no
segmento mais proximal do plexo vascular e realizado a transfixacgéo, ligadura e sobreligadura
do cordao espermatico com fio absorvivel sintético multifilamentar de poliglactina 910 nimero
um (Shalon®), para facilitar a colocagio do emasculador, que permaneceu no local por cinco
minutos. Posteriormente, foi realizada a seccao do corddo espermatico com bisturi cerca de um
centimetro distal a regido emasculada.

Por fim, foi realizada a dermorrafia, utilizando a técnica de sutura continua intradérmica
para a aproximagao de subcutaneo, no local de inciséo, com o fio de sutura poliglactina 910
nimero um (Shalon®), seguida pela sutura de pele com o mesmo fio no padrdo de sutura

separado simples.

Figura 1. A) Imagem cinematografica do equino macho, sem raca definida, quatro anos de idade, sendo
submetido ao exame clinico prévio ao procedimento de orquiectomia. B) Imagem fotografica da

contencdo por cordas do equino em decubito lateral esquerdo. C) Imagem cinematografica da técnica



de orquiectomia aberta com incisdo para-inguinal. D) Aplicacdo do emasculador distal a ligadura para
a hemostasia do corddo espermatico. E) Aspecto final da dermorrafia ao final do procedimento cirdrgico.

Os cuidados pos-operatorios incluiram o uso de anti-inflamatdrio Flunixin Meglumine
(Flumax®), na dose de 1,1 mg/kg, a cada 24h, por via intramuscular, durante trés dias. O
curativo da ferida cirargica foi realizado com limpeza diaria da ferida cirurgica e spray repelente
ao redor da ferida, até sua completa cicatrizacao. O proprietario foi orientado para restringir os
exercicios fisicos do animal nas primeiras 24 horas e para utilizar alimentacéo exclusivamente
a pasto durante os dias de tratamento.

No dia seguinte foi realizado a aplicacdo de um frasco de soro antitetanico, na medida
de 5.000 Ul, por via muscular. Apos dez dias foi contatado o tutor para saber da situacdo do
animal, no qual foi relato que o mesmo se apresentava bem, sem nenhuma alteragdo e
complicagdo pés-cirdrgica. Os cuidados passados estavam sendo realizados de forma correta
com a limpeza diaria, anti-inflamatorio ja finalizado e o animal mantido em um pequeno
piquete. Com quinze dias de cirurgia o animal foi liberado a sua vida normal.

DISCUSSAO

Segundo a Revista Veterinaria (2022), 0s exames veterinarios pré-operatorios sao de
extrema importancia, independente da cirurgia que for realizada, da mais complexa até a mais
simples por oferecer riscos. Na anamnese, existem alguns fatores intrinsecos do animal que
podem afetar a cirurgia, como a idade, raga, sexo, condi¢des fisicas, manejo, ambiente e
historico de satde. O exame fisico é realizado para avaliar as condi¢fes presente do animal,
realizando a auscultacdo, percussao, palpacdo e inspecdo, a procura de alguma alteracdo que
impossibilite o animal de realizar o procedimento. Além disso, exames laboratoriais, como
hemograma, exame de fezes, urina e bioquimicos, sdo feitos para auxiliar o veterinario a ter
ciéncia das condices internas do animal. Neste relato foram realizados exames prévios, a fim
de se certificar que o animal se encontrava apto para o procedimento cirdrgico.

A anestesia em equinos requer diversos cuidados. Os equinos sdo animais grandes, e
muitas vezes ha uma dificuldade de transporte do cavalo a um centro cirargico especializado
para anestesia, sendo os equipamentos utilizados em condic¢des a campo limitados. Além disso,
o0 anestesiologista encontra desafios devido ao tamanho do animal, caracteristicas agressivas e
facilidade de aumento da pressao cardiorrespiratdria durante a anestesia. Por isso, é necessario
escolher a técnica e anestesia correta para cada procedimento (SILVIA et al., 2006). A
orquiectomia € uma cirurgia que pode ser realizado com o animal em sedacdo, em posi¢do
quadrupedal, ou com anestesia geral, em posicdo de decubito dorsal ou lateral. A escolha do

plano anestésico varia de acordo com o temperamento de cada equino e condi¢des acometidas



(SOUZA, 2016). Considerando o temperamento agressivo do animal e visando maior seguranga
a equipe cirdrgica, neste relato optou-se por um protocolo de anestesia total intravenosa, o que
ofereceu sedacdo e anestesia adequada para o procedimento cirdrgico e a recuperacao anestésica
rapida e sem intercorréncias.

Para a realizagdo da orquiectomia existem trés técnicas, a técnica aberta, a técnica
fechada e a técnica semi-fechada. A técnica aberta é realizada a incisdo completa da tdnica
vaginal e a liberacéo do ligamento da cauda do epididimo pela ruptura do mesérquio, é feita a
ligadura ou emasculacdo do plexo e do ducto deferente, seguida pela remocdo do cordao
espermatico, do testiculo e epididimo. Na técnica fechada ndo existe a abertura da tunica
vaginal, com ligadura ou emasculacdo em bloco, da tinica vaginal, corddo espermatico e plexo
pampiniforme. Por Gltimo a técnica semifechada, uma técnica bem parecida com a fechada,
porém ha incisdo da porc¢éo parietal da tdnica vaginal e a emasculacdo das estruturas ocorre da
mesma maneira da técnica fechada (AUER; STICK, 2006). A técnica mais utilizada atualmente
é a aberta, apresentando po6s-operatério mais seguro, com menos complicagdes (CORREA,
2018). No presente relato optou-se por utilizar a técnica de orquiectomia aberta, com a ligadura
do corddo espermatico e utilizacdo do emasculador, por ser uma técnica que pode diminuir 0s
riscos de complicacBes pos-operatdrias na orquiectomia, por exemplo edema. Mesmo com a
utilizacdo do emasculador, foi realizada a ligadura, como método de hemostasia preventiva,
minimizando os riscos de hemorragia.

O fio de sutura utilizado em cada procedimento varia do local e o tecido que sera
suturado. Cada fio tem uma caracteristica, que varia quanto a resisténcia a tracdo e torcéo, o
calibre, se é mole, flexivel e pouco elastico, auséncia de reacao tecidual, uma facil esterilizaco
e custo. A escolha do fio varia entre a interacdo bioldgica entre o tecido e o material, podendo
afetar as mecanicas da sutura e fisicas da ferida. No pds-cirargico o fio também tem influéncia,
tanto na questdo de arrebentar, quanto na de rejei¢do, podendo o animal rejeitar o fio dentro do
seu organismo (Franca, 2005). Para a sutura do equino deste caso foi selecionado um fio
sintético absorvivel multifilamentar para a aproximacao de subcutaneo, com uma boa tracéo e
resisténcia, para que ndo ocorra o risco de ruptura da sutura interna, na finalizacéo da Gltima
camada de sutura foi selecionado um fio sintético absorvivel que sera removido por hidrdlise.
No primeiro plano de sutura foi utilizado a sutura continua intradérmica por ser boa de
aproximacdo, consideravel rapida e facil de execucdo, o aspecto mais importante € o 6timo
resultado estético que ela favorece. O segundo e ultimo plano de sutura foi optado pelo ponto
simples separado, considerado o mais utilizado e com uma grande resisténcia, indicado para

sutura de pele



Na orquiectomia existem algumas complica¢des que podem acometer o cavalo no curto
a longo prazo, sendo influenciados por fatores como a técnica cirargica de eleicdo, idade do
animal, raca, ambiente e tamanho dos testiculos (Carvalho et al., 2017). A hemorragia é uma
das principais complicagdes que ocorre devido ao uso do emasculador de forma incorreta, falha
na ligadura ou ruptura traumatica ou dilaceragdo dos ramos do plexo. Outras complicacdes
encontradas incluem edema prepucial e escrotal, lesdo peniana, evisceracdo, funiculite,
eventracdo e peritonite (Soares, 2009). Portanto, é de extrema importancia a escolha da técnica
cirurgica de dominio do medico veterinario, além do estabelecimento de rigoroso protocolo pré
e pos-operatorio para tentar garantir as melhores condi¢des dentro da realidade de campo, como
descrito no caso em questéo.

A principal desvantagem da técnica aberta é que, vira uma porta de entrada para a
cavidade peritoneal na qual permanece aberta, existindo o risco potencial de prolapso intestinal
por esta abertura e também uma funiculite como uma desvantagem (KERSJES et al., 2002). No
relato essa foi a técnica de eleicdo, mas mesmo com suas desvantagens era a mais apropriada a
ser realizada, ficando em observacdo para que ndo ocorra essas enfermidades na recuperacao
desse animal.

A hemostasia é uma questdo muito importante na castracdo e pode ser dividida em
hemostasia por tracdo, por ligadura e por emasculador (MALM et al., 2004). Durante a
realizacdo da técnica cirdrgica foi utilizado dois tipos de hemostasia, a por ligadura e por
emasculador, somente um tipo resolveria, mas como protocolo de seguranca do veterinario
optou-se pela utilizacdo de ambas.

CONCLUSAO

Conclui-se que a orquiectomia é um dos procedimentos de rotina no atendimento do
profissional a campo. Embora seja uma cirurgia relativamente simples, envolve riscos a vida e
bem-estar do animal. Diante dos desafios habituais encontrados na realidade do campo e do
fato dos equinos serem animais extremamente sensiveis, &€ imprescindivel que sejam tomados
todos cuidados no pre, trans e pds-operatorio para 0 sucesso cirurgico. No presente relato, a
escolha da técnica cirurgica de orquiectomia aberta, seguida pela emasculacdo do corddo
espermatico e dermorrafia, demonstrou-se adequada com recuperacdo clinica satisfatéria do

paciente apos o procedimento.



REFERENCIAS

238 AUER, J. A.; STICK, J.A. Reproductive system. In: Equine Surgery. 3. Ed. St. Louis,
Missouri: 239 Saunders, 2006. P. 775 - 810.

BARROSO, Camila Goersch. Nogdes de anestesia em equinos-uma breve revisdo. Revista
Ciéncia Animal, v. 26, p. 3-9, 2016.

CARVALHO, A. M., Xavier, A. B. S., Santos, J. P. V., Munhoz, T. C. P., Rocha, W. B.,
Yamauchi, K. C. I. & Toma, H. S. (2017). Abscesso abdominal pds-castra¢do em equino:
relato de caso. Revista Brasileira de Ciéncia Veterinaria., v. 24, n. 3, p. 125-127

COLAHAN, P. T. et al. Equine medicine and surgery. 4. ed. Goleta: American Veterinary
Publications, 1991.

CORREA. Rodrigo. Orquiectomia em grandes animais. 2018. Slide de aula.

DA COSTA NETO, J. M., MARTINS FILHO, E. F., JUNIOR, D. C. G., TEIXEIRA, D. M., &
DE JESUS MORAES, V. DA ASSEPSIA CIRURGICA VETERINARIA.

EXAMES Veterinarios: quais sdo recomendados no pre-operatorio?. Revista Veterinaria,
2022. Disponivel  em: <https://www.revistaveterinaria.com.br/exames-veterinarios-
importancia-

preoperatorios/#:~:text=A%20anamnese%20%C3%A9%20a%20an%C3%A1lise,conhecimen
t0%20 d0%20seu%20hist%C3%B3rico%20m%C3%A9dico.>. Acesso em: 18 de jan. de 2023.

FINGER, A. M., DORNBUSCH, P. T., BONFA, A. F., DORNBUSCH, L. P. T. C,,
DECONTO, I. & FILHO, R. B. (2012). Comparacao de duas técnicas de orquiectomia em
equinos empregadas no ensino da técnica cirurgica veterinaria. Archives of Veterinary
Science, v. 16, n. 3, p. 53- 59.

FRANCA, R. O. (2005). Ovariectomia e orquiectomia em equinos: uso da abracadeira de
nailon na hemostasia preventiva em comparacao ao categute e emasculador. [Dissertacdo
de Mestrado, Universidade Federal de Goiénia]. Cercomp UFG.
https://files.cercomp.ufg.br/weby/up/67/0/Dissertacao2005_Rodrigo_Franca.pdf

LUMB & JONES. Anestesiologia e analgesia veterinaria. 4.ed. Sdo Paulo: Roca,

2014,

MALM, C.; SAVASSI-ROCHA, P.R.; GHELLER, V.A. OLIVEIRA, H.P,;
LAMOUNIER, A.R.; FOLTYNECK, V. Ovério-histerectomia: estudo
experimental comparativo entre as abordagens laparoscopicas e aberta na



espécie canina. Intra-operatdrio-l. Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e

Zootecnia, Belo Horizonte, v.56, n.4, 2004.

MEIRELLES, J. R. S., CASTRO, M. L., DORNBUSCH, L. P. T. C., GUEDES, R. L., FILHO,

ILR.B. &

DORNBUSCH, P. T. (2017). ORQUIECTOMIA EM CAVALOS: COMPARAQAO ENTRE

TRES

TECNICAS EM RELACAO AO TEMPO CIRURGICO, COMPLICACOES
POS-

OPERATORIAS E TEMPO PARA ALTA HOSPITALAR. Archives of Veterinary Science,

v.22, n.4, p.73-80.

MIRANDA, A. H,, SILVA, L. A. F., TAVARES, G. A,, LIMA, A. M. V., AMARAL, A. V.
C., MIRANDA, H. G., FRANCO, L. G., ROCHA, L. A, OLIVEIRA, K. S. & SILVA, E. B.
(2004) Avaliacdo da resisténcia a tracdo da abracadeira de nailon utilizada como

cerclagem na reducéo de fraturas em cées. Ciéncia Animal Brasileira. 5: (Suppl.), 199-201.

SILVA, SILVAetal. PROTOCOLO ANESTESICO PARA AMPUTACAO PARCIAL DE
PENIS EM EQUINO A CAMPO RELATO DE CASO. Vet. Not., 2006.

SOARES, A. S. P. Estudo de uma técnica de castracéo de cavalos por laparoscopia. [s.1.]
Universidade Técnica de Lisboa, 2009.

SOUZA, Marilisa Vieira De. Efeitos de diferentes protocolos anestésicos em equinos
submetidos a orquiectomia. 2004.

TURNER, W.M.L. Técnica cirurgica de animais de grande porte. 1.ed. Sdo Paulo: Rocca,
2002. Capitulo 10. p. 157-168.



10

ANEXO A - Instrucdes para submissao de artigos

O periddico Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e Zootecnia (Brazilian Journal
of Veterinary and Animal Science), ISSN 1678-4162 (on-line), é editado pela FEPMVZ
Editora, CNPJ: 16.629.388/0001-24, e destina-se a publicacdo de artigos cientificos sobre temas
de medicina veterinéria, zootecnia, tecnologia e inspecdo de produtos de origem animal,
aquacultura e areas afins.

Os artigos encaminhados para publicacdo sdo submetidos a aprovacdo do Corpo
Editorial, com assessoria de especialistas da area (relatores). Os artigos cujos textos
necessitarem de revisdes ou correcoes serdo devolvidos aos autores. Os aceitos para publicagdo
tornam-se propriedade do Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e Zootecnia (ABMVZ)
citado como Arg. Bras. Med. Vet. Zootec.. Os autores sdo responsaveis pelos conceitos e
informacBes neles contidos. Sdo imprescindiveis originalidade, ineditismo e destinacdo
exclusiva ao ABMVZ.

Para o relato de caso contempla principalmente as areas médicas em que o resultado é
anterior ao interesse de sua divulgacdo ou a ocorréncia dos resultados ndo é planejada. Secdes
do texto: Titulo (portugués e inglés), Autores e Afiliagdo (somente na “Title Page” - Step 2),
Resumo, Abstract, Introducdo, Casuistica, Discussdo e ConclusGes (quando pertinentes),
Agradecimentos (quando houver) e Referéncias. O numero de paginas ndo deve exceder a dez,
incluindo tabelas e figuras. O niumero de Referéncias ndo deve exceder a 12.

Para a formatacéo de texto o texto ndo deve conter subitens em nenhuma das se¢des do
artigo, deve ser apresentado em arquivo Microsoft Word e anexado como “Main Document”
(Step 2), no formato A4, com margem de 3cm (superior, inferior, direita e esquerda), na fonte
Times New Roman, no tamanho 12 e no espacamento de entrelinhas 1,5, em todas as paginas
e secOes do artigo (do titulo as referéncias), com linhas humeradas.

Ndo usar rodapé. Referéncias a empresas e produtos, por exemplo, devem vir,
obrigatoriamente, entre paréntesis no corpo do texto na seguinte ordem: nome do produto,
substancia, empresa e pais.

Titulo em portugués e em inglés, deve contemplar a esséncia do artigo e ndo ultrapassar
50 palavras. Autores e Afiliagdo. Os nomes dos autores sdo colocados abaixo do titulo, com o
numero do ORCID e com identificacdo da instituicdo a qual pertencem. O autor e 0 seu e-mail
para correspondéncia devem ser indicados com asterisco somente no “Title Page” (Step 6), em
arquivo Word. Resumo e abstract, deve ser 0 mesmo apresentado no cadastro contendo até 200

palavras em um s6 paragrafo. Nao repetir o titulo e ndo acrescentar revisao de literatura. Incluir
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0s principais resultados numeéricos, citando-os sem explica-los, quando for o caso. Cada frase
deve conter uma informagao completa.

Palavras-chave e Keywords, no maximo cinco e no minimo duas *. * na submisséo usar
somente o0 Keyword (Step 3) e no corpo do artigo constar tanto keyword (inglés) quanto palavra-
chave (portugués), independente do idioma em que o artigo for submetido. Introducéo,
explanacgdo concisa na qual os problemas serdo estabelecidos, bem como a pertinéncia, a
relevancia e os objetivos do trabalho. Deve conter poucas referéncias, o suficiente para baliza-
la.

Material e Métodos. Citar o desenho experimental, o material envolvido, a descri¢ao
dos métodos usados ou referenciar corretamente os métodos ja publicados. Nos trabalhos que
envolvam animais e/ou organismos geneticamente modificados deverdo constar
obrigatoriamente o numero do Certificado de Aprovacdo do CEUA. (verificar o Item Comité
de Etica). Resultados. Apresentar clara e objetivamente os resultados encontrados.

Tabela, conjunto de dados alfanuméricos ordenados em linhas e colunas. Usar linhas
horizontais na separacdo dos cabecalhos e no final da tabela. O titulo da tabela recebe
inicialmente a palavra Tabela, seguida pelo nimero de ordem em algarismo ardbico e ponto
(ex.: Tabela 1.). No texto, a tabela deve ser referida como Tab seguida de ponto e do nimero
de ordem (ex.: Tab. 1), mesmo quando referir-se a vérias tabelas (ex.: Tab. 1, 2 e 3). Pode ser
apresentada em espacamento simples e fonte de tamanho menor que 12 (0 menor tamanho
aceito é oito). A legenda da Tabela deve conter apenas o indispensavel para o seu entendimento.
As tabelas devem ser obrigatoriamente inseridas no corpo do texto de preferéncia apds a sua
primeira citacao.

Figura, compreende qualquer ilustragdo que apresente linhas e pontos: desenho,
fotografia, gréafico, fluxograma, esquema etc. A legenda recebe inicialmente a palavra Figura,
seguida do numero de ordem em algarismo arabico e ponto (ex.: Figura 1.) e é citada no texto
como Fig seguida de ponto e do nimero de ordem (ex.: Fig.1), mesmo se citar mais de uma
figura (ex.: Fig. 1, 2 e 3). Além de inseridas no corpo do texto, fotografias e desenhos devem
também ser enviados no formato JPG com alta qualidade, em um arquivo zipado, anexado no
campo préprio de submissdo, na tela de registro do artigo. As figuras devem ser
obrigatoriamente inseridas no corpo do texto de preferéncia ap0s a sua primeira citacao.

As referéncias devem ser relacionadas em ordem alfabética, dando-se preferéncia a
artigos publicados em revistas nacionais e internacionais, indexadas. Livros e teses devem ser
referenciados o minimo possivel, portanto, somente quando indispensaveis. Sdo adotadas as

normas gerais da ABNT, adaptadas para 0 ABMVZ.
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2. CONSIDERACOES FINAIS

A elaboracdo desse relato ndo poderia ser possivel sem o apoio do corpo
profissional da Clinica Veterinaria Quatro Patas e dos médicos veterinarios Guilherme
Teixeira, que concedeu a oportunidade de ser seu auxiliar nessa cirurgia, e Marco
Aurélio Marin Salvadeo, que me deu a honra de realizar o estagio curricular obrigatério
em sua clinica veterinaria. A experiéncia que pude adquirir contribuira com a minha
formacéo profissional, presenciar relatos que nunca tinha visto na faculdade e sua

resolucao de outras maneiras.

O conhecimento adquirido durante as aulas do Prof. Dr. Rodrigo de Andrade
Ferrazza me fez ter a compreensao e nocéo de todos 0s passos realizados na cirurgia,
a importancia e como realizar o pré, trans e pos-operatorio. Em outra oportunidade eu
pude ser o cirurgido desse procedimento de orquiectomia realizando todas as etapas,
com supervisao.

Com a castracdo de cavalos por ser bem comum na medicina veterinaria, tive
a oportunidade de presenciar o intuito da cirurgia para trés fatores diferentes, feito
uma vez para deixar o equino mais docil, outra para evitar que o animal procriasse e
viver no meio das éguas e por ultimo para um caso de hérnia inguinal.

N&o existe a técnica mais correta de realizar uma orquiectomia, € necessario
conhecer todas as maneiras e aplicar a técnica apropriada para cada situacao

individual.



