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Resumo

O aumento de infegoes do trato urogenital esta diretamente relacionado com a
intensificagdo do setor suinicola nas Ultimas décadas. Atualmente, a patologia do trato
urogenital tem grande expressao nas exploragoes, sendo responsavel pelo aumento das
taxas de aborto, morbilidade e de morte subita das fémeas, levando a grandes perdas
economicas para os produtores. Na regiao Oeste, ha uma grande incidéncia de patologia
urogenital, por isso, este trabalho teve como objetivo a determinagao da prevaléncia de
microrganismos no sistema reprodutor e urinario de suinos. Foram recolhidas 54
amostras, sendo |5, por raspagem, da regiao pré-cervical e 39, com auxilio de zaragatoa,
da regiao do vestibulo vaginal. A metodologia para caraterizagao dos agentes assenta na
sementeira da amostra em meios especificos de cultura, identificagao através de MALDI-
TOF e isolamento das estripes mais relevantes para realizagdo de antibiograma. Ao
analisar as comunidades bacterianas percebeu-se que o isolado mais prevalente em
culturas puras foi Escherichia coli. Em ambas as amostras, as familias com maior

predominancia sao Streptococcaceae, Staphylococcacea e Enterobacteriaceae

Palavras-chave: Suinos; microbiota urogenital; patologia urogenital; Escherichia coli.
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Abstract

The increase in urogenital tract infections is directly linked to the intensification of the
swine industry in recent decades. Currently, urogenital tract pathology is highly
prevalent in pig farms and is responsible for rising rates of abortion, morbidity, and
sudden death in sows, leading to significant economic losses for producers. In the Oeste
region, there is a high incidence of urogenital pathology. Therefore, this study assesses
the prevalence of microorganisms in the reproductive and urinary systems of pigs in this
region. A total of 54 samples were collected, |5 by scraping from the pre-cervical region,
and 39 using swabs from the vaginal vestibule region. The methodology for characterizing
the agents involved the inoculation of the samples on specific culture media,
identification through MALDI-TOF, and isolation of the most relevant strains for
antibiotic susceptibility testing. Upon analyzing the bacterial communities, Escherichia coli
was identified as the most prevalent isolate in pure cultures. In both sample types, the

most prevalent families were Streptococcaceae, Staphylococcaceae, and Enterobacteriaceae.

Keywords: Swine; urogenital microbiota; urogenital pathology; Escherichia coli.
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Abreviaturas, Siglas e Acronimos

Al — Inseminacao artificial

bpm — Batimentos por minuto

ITU — Infecao do Trato Urinario

MALDI-TOF - Matrix-Assisted Laser Desorption/lonisation Time-Of-Flight
mL — Mililitros

MMA — Mastite-Metrite-Agalaxia

nm - nanémetro

°C — Graus celsius

PCR — Reacao em Cadeia da Polimerase

UFC — Unidades formadoras de colonicas
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|. Introdugao e Objetivos

I.1. Introducao
Em Portugal, nos anos 70, do século XX, a produgao suina intensificou-se levando ao

aumento drastico de patologias que acometem o trato urogenital (Perestrelo-Vieira, R.
& Perestrelo-Vieira, H., 2007). As infegoes do sistema reprodutivo associadas a
patologias do trato urinario levam a diminuigao da prolificidade, da taxa de concegao, ao
aumento do intervalo entre partos, a ninhadas menores, a um aumento do risco de
aborto, ou até a morte subita, o que resulta em grandes perdas econdmicas (Monteiro

et al,, 2022).

O aparelho urogenital comporta-se como um ecossistema microbiologico variavel (Britt
et al, 2001). Diversos autores estudaram a microflora vaginal de suinos e concluiram
que esta tem capacidade para responder a diversos fatores através de variados
mecanismos. A produ¢ao hormonal é um dos principais mecanismos. Altas
concentragoes de estrogénio promovem uma defesa mecanica do Utero, ou seja, as
contragoes levam a cabo a expulsio de conteiudo uterino. O aumento da perfusao
sanguinea do Utero, leva a um aumento da permeabilidade dos tecidos, permitindo a
migragao de leucdcitos para o interior do utero (Britt et al, 2001). Desta forma, a
microbiota vaginal desempenha um papel fundamental enquanto barreira bioldgica, ja

que previne a entrada de microrganismos patogénicos (Poor et al,, 2022).

Os disturbios reprodutivos em fémeas suinas estao associados a colonizagao do sistema
reprodutivo por bactérias gram-negativas (Escherichia coli; Proteus spp.; Klebsiella spp.)
e/ou gram-positivas (Streptococcus spp.; Staphylococcus spp; Enterococcus spp). Chlamydia
suis também pode estar associada a falhas reprodutivas, visto que pode causar
endometrite (Kauffold & Wehrend, 2014). A Infecao do Trato Urinario (ITU) comporta-
-se como um disturbio infecioso, nao contagioso, de origem endogena (Bertschinger,
2001). Nos ultimos 20 anos, E. coli tem sido a espécie isolada com maior predominancia
nas culturas de urina de suino, mas estudos recentes mostram que Actinobaculum suis

tem vindo a ganhar expressao (Tolstrup et al.,, 2023).

A ITU pode culminar com o desenvolvimento de diversas patologias, como:
endometrite, vaginite, cistite, cervicite e, consequentemente, pode levar ao

aparecimento de secregao vulvar anormal (Bara et al,, 1993).
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A contaminagao do trato urogenital ocorre, essencialmente, em duas ocasioes: durante
o parto e/ou durante o acasalamento. No parto, a falta de higiene nas instalagoes (pisos
solidos com drenagem inadequada, por exemplo) e espago insuficiente para promover
o movimento (que estd associado a diminuicao da ingestao de agua, retengao de
membranas fetais e contaminagao fecal), mostraram ser fatores etiologicos relevantes.
A transmissao venérea, lesdes no colo do Utero no momento do acasalamento e

contaminagao fecal mostraram-se estar na origem da ITU (Bara et al, 1993).

O exame clinico nao tem sido descrito como prioritario no diagndstico de patologias
dos sistemas reprodutivo e urinario. No entanto, a utilizagao de meios de diagnostico,
como a cistoscopia ou ultrassonografia, tém sido defendidos, contudo nem sempre sao
exequiveis no campo. Comummente, o diagnostico passa por urocultura, cultura de
amostras do trato urogenital, PCR e exame histoldgico no momento do abate (Bellino

et al, 2013).

|.2. Obijetivos

A realizacao deste estudo tem como objetivos: caraterizar a prevaléncia e diversidade
de microrganismos presentes no trato urogenital de suinos; avaliar o seu impacto na
saude animal e performance produtiva. De modo a atingir estes objetivos, foram
definidas as seguintes metas: selecao das exploragoes; selecao das fémeas; colheita de

amostras; envio para laboratorio e analise de resultados.
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2. Revisao Bibliografica

|. Anatomia do trato urogenital
Nos mamiferos, o sistema urogenital feminino é composto por o6rgaos dos sistemas

urinario e reprodutor, dividindo-se em superior e inferior (Figura |). A parte superior
engloba os rins, ureteres, ovarios, ovidutos e o Utero. A parte inferior € composta pela

bexiga urinaria, uretra e vagina (Rodriguez-Antolin et al., 2012).

Artéria ovariana

Reto
Rim Artéria vaginal
Mesovéario
Artéria uterina Colo do dtero
Ovério Vestibulo da vogina
Bolsa ovariana Diverticulo suburetral
Ligamento largo Vulva
Osso pibico

Corpo do itero
Vesicula urinéria

Cornos uterinos

Ligemento mediano
da vesicula urinéria

~

FIGURA |- REPRESENTACAO ESQUEMATICA DOS ORGAOS UROGENITAIS DA PORCA.

Nota: Adaptado de Koing & Liebinch. (2016, p. 439).

I.1. Anatomia do trato urinario
Os orgaos que pertencem ao sistema urinarios sao os rins, ureteres, bexiga urinaria e

uretra. Os rins produzem urina a partir do sistema circulatorio por meio de filtragao,
secregao e reabsorgao. Os ureteres transportam a urina desde os rins até a bexiga
urinaria, onde é armazenada até ser eliminada pela uretra. Nos suinos, o rim esquerdo
situa-se mais cranialmente que o direito, ao contrario do que acontece nos restantes
mamiferos. Apresenta cor pardo-avermelhado, forma semelhante a um feijao, mas mais
achatado do que os das restantes espécies. O rim é constituido pelo cértex renal (zona
periférica e zona justamedular) e pela medula renal (zona externa e zona interna).

Anatomicamente, reconhece-se uma zona cortical (cortex) de aspeto granuloso e
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escuro, situado a periferia, e uma zona medular, mais clara, ocupando a parte interna do
orgao. Nos suinos, a zona medular apresenta-se dividida em piramides renais. As
piramides renais apresentam a base orientada para a periferia, em contato com o cortex,
e o vértice fazendo saliéncia na pelve ou nos cadlices situados no hilo do érgao.,
apresentando uma estrutura multilobada. E na papila renal de cada uma destas piramides
que os ductos coletores de urina desembocam. Cada piramide renal é separada das
piramides adjacentes por colunas renais. Por outro lado, da base de cada piramide
emergem os raios medulares. Apesar desta apresentagao, o rim exibe uma superficie lisa

(Konig et al., 2016a).

O exame microscopico do rim mostra que o 6rgao € constituido maioritariamente por
uma profusao de formagoes tubulares encostadas umas as outras. No cortex, para além
dos tubos, observam-se igualmente umas estruturas arredondadas, os corpusculos
renais. Na realidade, todas aquelas formagoes tubulares correspondem as diferentes
partes de um conjunto de tubos independentes uns dos outros - os tubos uriniferos.
Cada tubo urinifero é formado por dois componentes com origem embriologica distinta:
o nefronio, a estrutura responsavel pela formagao da urina, e a porgao excretora

constituida pelos ductos coletores (Konig et al., 2016a).

O ureter é um tubo muscular posicionado caudalmente no espago retroperitoneal. Nas
fémeas, ao alcangar a cavidade pélvica, volta-se medialmente para entrar no ligamento
largo do utero. O ureter termina numa insergao na face dorsolateral da bexiga urinaria.
A bexiga urinaria € um 6rgao musculomembranoso cuja forma, tamanho e posigao
variam consoante a quantidade de urina armazenada. A uretra e a vagina sao orgaos
tubulares formados por quatro camadas, denominadas tunicas. Do limen para a
periferia, observa-se a mucosa, composta por epitélio e lamina proépria (tecido
conjuntivo); a submucosa, formada por tecido conjuntivo; a camada muscular, formada
por musculo liso; e a tlnica adventicia, formada por tecido conjuntivo. A uretra esta
unida, na parte dorsal, com a vagina, enquanto as paredes lateral e ventral estao
adjacentes ao musculo constritor vestibular. A uretra desemboca no vestibulo vaginal,
formando um unico ducto. Nas porcas, foi referida a presenca de uma mucosa
constituida por epitélio de transicao e epitélio escamoso estratificado (Konig et al,

201 6a; Rodriguez-Antolin et al.,, 2012).
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|.2. Anatomia do trato reprodutivo
O trato reprodutivo feminino inclui os ovarios, as tubas uterinas (também denominadas

por trompas uterinas, trompas de Faldpio ou ovidutos), o Utero e a vagina. Os ovarios
das porcas apresentam forma elipsoidal (“cacho de uva”). No ovario reconhecem-se
duas zonas de limites mal definidas: o cortex e a medula. No cortex, distinguem-se
foliculos em diversos estados de desenvolvimento, como foliculos ovaricos, corpos
liteos, corpos albicans e foliculos atrésicos. A parte central do ovario é constituida pela
medula e engloba diversos vasos sanguineos. Externamente, o ovario é revestido por
um epitélio superficial de células clubicas o qual se continua com o revestimento
mesotelial do peritoneu. O estroma do o6rgao é constituido essencialmente por
fibroblastos e fibras colagénicas. Junto ao epitélio superficial, o estroma conjuntivo exibe
uma maior porgao de fibras colagénicas, formando a tdnica albuginea (Konig et al,

2016b).

Anatomicamente, é possivel distinguir as seguintes regidoes nas tubas uterinas:
infundibulo; ampola; istmo; parte uterina. Histologicamente, de dentro para fora, as
trompas uterinas sao compostas por: mucosa com numerosas pregas ao nivel do
infundibulo e ampola; tunica muscular; serosa. O epitélio da mucosa € de tipo prismatico

com células ciliadas e células nao ciliadas (Konig et al,, 2016b).

No utero, ha a distinguir trés camadas: endométrio, miométrio e perimétrio. O
endométrio € revestido por um epitélio simples prismatico com numerosas invaginagoes
tubuliformes — glandulas uterinas. Sob a influéncia do ovario, o endométrio sofre

alteragoes ciclicas na sua estrutura (Konig et al,, 2016b).

A vagina exibe uma parede constituida por trés tlnicas: (I) mucosa revestida por epitélio
pavimentoso estratificado; (Il) tinica muscular lisa; (1) adventicia de natureza conjuntiva.
O canal vaginal, em porcas, tem sido descrito como um ducto relativamente longo, de
paredes finas e distensivel, tanto em comprimento, como em largura. O canal vaginal é
dividido em cranial e caudal. A porgao cranial é revestida por epitélio conjuntivo e a
porgao caudal por epitélio pavimentoso estratificado. A camada muscular é bastante

desenvolvida (Konig et al,, 2016b; Rodriguez-Antolin et al,, 2012).

2. Microbioma: Os microrganismos do trato urogenital
O microbioma é definido pela presenga de microrganismos num ambiente especifico.

Desta forma, o termo microbioma é utilizado como referéncia ao habitat como um todo,
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englobando fatores bidticos e abioticos, microrganismos, assim como condi¢oes
ambientais. As populagoes sao compostas por bactérias, arqueobactérias, virus e fungos,
sendo encontradas predominantemente no trato gastrointestinal, mas também em
outros, como a pele, o trato respiratorio e o trato urogenital. Diversos autores,
consideravam que alguns tecidos como o cérebro, a glandula mamaria, a placenta e o
trato urinario eram estéreis, mas com a evolugao do estudo da microbiologia concluiram

que estes também abrigam comunidades bacterianas Unicas (Whiteside et al,, 2015).

O microbioma intestinal tem um papel fulcral na homeostase. A disbiose gastrointestinal
tem sido associada a anormalidades no cérebro, coragao, sistema musculo-esquelético
e a processos metabolicos. Porém, a relagao entre a saude urogenital e os diferentes
microrganismos colonizadores ainda nao foi completamente esclarecida (Whiteside et
al, 2015). O papel dos rins e da bexiga, na filtragio e armazenamento de residuos,
respetivamente, assim como os perfis microbianos, os metabdlitos microbianos do
intestino e de outros 6rgaos podem influenciar o microbioma urinario, alterando a
homeostase do trato urinario. Nas porcas, existem evidéncias de que a alteragao no

microbioma intestinal pode levar a alteragoes noutros sistemas (Moreno et al., 2018).

Estudos associados ao microbioma e prevaléncia de patologias tém vindo a ser realizados
em diversas espécies. Em humanos, alteragdes nos microbioma vaginais e intestinais
podem reduzir ou aumentar a ocorréncia de infe¢des do trato urinario e intestinal. Em
suinos, sao diversos os fatores com capacidade para alterar a composigao microbiana
dos diferentes sistemas. A utilizagao de antimicrobianos, a fase do ciclo reprodutivo, a
genética, os aditivos alimentares, a suplementagao com probioticos/pré-bidticos, a
exposigao a agentes patogénicos, a profilaxia e o stress podem conduzir a alteragoes do

microbioma (Moreno et al, 2018).

A ITU tem uma grande prevaléncia nas suiniculturas e causa elevadas perdas economicas
devido, principalmente, a falhas reprodutivas. Fémeas diagnosticadas com esta patologia
apresentam um risco 3,5 vezes mais elevado de desenvolver endometrite, quando
comparadas com fémeas saudaveis (Bellino et al,, 2013). Concomitantemente, a ITU esta
associada a outras doengas, como a sindrome mastite-metrite-agalaxia (MMA) (Britt et
al, 2001). A etiologia da ITU é complexa, polimicrobiana, com afegoes secundarias

provocadas, posteriormente, por outros agentes patogénicos. Escherichia coli foi o agente
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patogénico mais frequentemente isolado em ITU simples (71%) e mistas (85%), em

porcas (Poor et al,, 2022).

A endometrite tem um grande impacto na eficiéncia reprodutiva das porcas e a sua
principal causa é a infecao bacteriana. Sinais clinicos comuns compreendem: secregao
vulvar purulenta, falha reprodutiva, aborto, anestro, taxas de natalidade reduzidas,
inapeténcia e baixa condigao corporal. Esta condi¢ao pode levar ao surgimento de outras
patologias, como a MMA e cistite. 20,5% das fémeas sdo enviadas para abate por
apresentarem corrimento vaginal. 14,5% dos animais abatidos apresentam endometrite,

sendo esta a lesao post-mortem mais comummente reportada (Moreno et al, 2018).

Atualmente, varios microorganismos tém vindo a ser identificados no corrimento vaginal
purulento, como Escherichia coli, Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Trueperella
pyogenes, Arcobacter spp., Chlamydia spp., Proteus spp., Pseudomonas spp. e Corynebacterium
spp. (Britt et al,. 2001). Escherichia coli é o microrganismo com maior prevaléncia, tendo
sido isolado em mais de 30% dos casos de endometrite. Em amostras de porcas
saudaveis, pode ser isolada E. coli, apesar da sua patogenicidade extraintestinal para
causar metrite. Bacteroides spp., Clostridium spp., e Fusobacterium spp. foram
recentemente identificados como importantes agentes etiologicos de endometrite

(Moreno et al,, 2018).

Porcas com baixo desempenho reprodutivo apresentam uma maior percentagem de
bactérias nocivas, como Phascolarctobacterium spp., Filifactor spp., Treponema spp. e
Bacteroides spp., quando comparadas com aquelas que se encontram saudaveis. Assim, o
microbioma vaginal de uma porca é complexo e até bactérias comensais, podem ser
potencialmente patogénicas, o que se traduz em que doengas urogenitais possam advir

de desequilibrios microbianos (Poor et al, 2022).

Em suma, a intensificagao da produgao suina nas ultimas décadas levou a um aumento
de produtividade. Todavia, a prevaléncia de infegoes bacterianas também aumentou,
levando a manifestacao de diferentes patologias. Desta forma, torna-se imperativo
conhecer os microrganismos com maior prevaléncia e perceber a sua atuagao no trato
urogenital, para que seja possivel incrementar programas profilaticos e reduzir a carga
bacteriana para niveis aceitaveis (Moreno et al,, 2018; Perestrelo-Vieira, R. & Perestrelo-

Vieira,H., 2007).
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3. Trato urinario: microrganismos com maior prevaléncia
A infecao do trato urinario deriva da combinagao de diversos agentes patogénicos. Pode

manifestar-se de forma clinica ou subclinica. A contaminagao ocorre por via ascendente
(Perestrelo-Vieira, R. & Perestrelo-Vieira, H., 2007). Clinicamente, a patologia manifesta-
se através de micgdao frequente, hematuria, disuria, abdémen doloroso, inapeténcia,
elevada temperatura corporal e pode observar-se descarga vulvar purulenta, com ou
sem sangue. A secregao vulvar pode aparecer seca ao redor da vulva (figura 2) ou como

uma poga no solo (figura 3). Moreno et al.,, 2018; Britt et al, 2001).

FIGURA 2 - SECRECAO VULVAR SECA
AO REDOR DA VULVA

FIGURA 3 — SECREGCAO VULVAR COMO
UMA POCA NO SOLO

Em regime intensivo, a patologia urindria, que ocorre nas fémeas reprodutoras, tem uma
grande importancia nos efetivos nacionais, uma vez que é responsavel por 50% da
mortalidade que ocorre subitamente neste grupo de animais. A sua prevaléncia aumenta
de 18% em porcas jovens, com |-3 gestacoes, até 38% naquelas que ja tiveram mais de
7 partos (Drolet & Dee, 2001). O impacto desta patologia tem sido registado a diversos
niveis, nomeadamente na diminuicao das taxas de fecundidade e prolificidade dos
efetivos, € um fator de risco para o desenvolvimento da sindrome MMA e pode causar
morte nas fémeas gestantes com mais de 60 dias de gestagcao (Perestrelo-Vieira, R. &

Perestrelo-Vieira, H., 2007).

A etiologia das infegoes do trato urinario esta associada a presenga de microrganismos
patogénicos, tais como: Escherichia coli; Streptococcus spp.; Staphylococcus epidermidis;

Kebsiella spp.; Aeromonas spp.; Pseudomonas spp.; Bacteroides spp.; Staphyococcus aureus;
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Staphylococcus hyicus; Enterococcus fecalis; Enterococcus faecium; Streptococcus dysgalactiae
(Drolet & Dee, 2001). As infegoes ascendentes podem ser causadas por agentes nao-
especificos (E.coli; Streptococcus spp.; Staphylococcus spp.: Enterococcus spp.), ou por
agentes especificos (Actinobaculum suis) (Bellino, et al., 2013; Drolet & Dee, 2001). A ITU
inespecifica, ocasionada por diversos microrganismos, prepara a colonizagao das vias
urinarias e bexiga pelo A. suis. Na maior parte dos casos de ITU inespecifica nao ha

manifestacao clinica (Drolet & Dee, 2001).

Actinobaculum suis, anteriormente classificado como Eubacterium e Actinomyces, € uma
bactéria gram-positiva comensal do trato urinario de suinos. Em suinos machos, com
mais de seis meses, A. suis encontra-se alojado no diverticulo prepucial. Esta bactéria
pode ser encontrada no solo dos parques que alojam os machos, facilitando a infegao
dos machos saudaveis. Tem sido isolado, sozinho ou em combinagao com outras
bactérias, da cavidade prepucial de varrascos, no momento da matanga; do trato vaginal
de leitdes recém-nascidos e de amostras do trato vaginal de fémeas ao longo das
diferentes fases do ciclo reprodutivo. Infegoes por A.suis provocam elevadas taxas de
mortalidade. Proteinuria, macrohematuria e o aumento do pH sao mais prevalentes em

porcas infetadas com A. suis do que com E. coli (Drolet & Dee, 2001).

Tolstrup (2023), estudou a presenca de bactérias na urina de porcas e, das |76 amostras
de urina cultivadas, 40% apresentaram bacteriuria. Foram isolados os seguintes agentes
E. coli; Streptococcus spp., Staphylococcus spp., Enterococcus spp., Pasteurella spp. e Klebsiella
spp. Diversos autores, sugerem uma relagao entre a presenga de bacteriuria e problemas

reprodutivos.

4. Trato urinario: Patologias com maior preponderancia

4.1. Complexo Cistite-Pielonefrite
A incidéncia do complexo cistite-pielonefrite, em suinos, parece estar relacionada com

alteragdes no maneio, especialmente, quando as fémeas passam das cortes para as
maternidades. Diversos microrganismos oportunistas, por via ascendente, colonizam o
trato urinario inferior e acabam por chegar aos rins, de onde tém sido isoladas diversas
bactérias (E. coli, Arcanobacterium pyogenes, Streptococcus spp., Staphylococcus spp.). Esta

patologia pode ser evidente em qualquer fase do ciclo reprodutivo (Drolet & Dee, 2001).
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Em porcas, a definicao de cistite esta relacionada com bacteriuria; presenca de
nitritos/sangue na urina; lesdes patoldgicas macroscopicas e histopatologicas; exame
ultrassonografico (Drolet & Dee, 2001). FEmeas que apresentem bacteriuria significativa
tém tendéncia a desmamar ninhadas mais pequenas; maior intervalo entre partos;
diminuicao da taxa de fertilidade; condi¢ao corporal inferior ao expectavel (Tolstrup et

al, 2023).

A contaminagao perineal leva a colonizagao vulvar e vaginal por organismos fecais
(Bellino et al.,, 2013). A flora fecal pode ter acesso as vias urinarias mais facilmente em
fémeas do que em machos. A colonizagao, em fémeas, esta favorecida pelo facto da
uretra da porca ser mais curta e larga; pelo relaxamento do musculo esfincter na
gestacao tardia e puerpério e pelo trauma produzido na uretra e na bexiga durante o
coito e o parto (Drolet & Dee, 2001). Porcas que apresentem esta patologia revelam
uma micgao anormal, distria e, frequentemente, encontram-se em posicao de “cao
sentado” (Figura 4) (Figura 5). Nesta posicao, nas exploragoes intensivas, com falta de
condigoes de higiene, a vulva entra em contacto direto com as fezes, facilitando a
penetracao da matéria fecal dentro da vagina (Whiteside et al, 2015; Chagnon et dl,

1991).

FIGURA 5 - FEMEA EM POSICAO DE CAO FIGURA 4 - GRUPO DE FEMEAS EM
SENTADO POSICAO DE CAO SENTADO
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As reagoes inflamatdrias da mucosa da uretra, da bexiga e dos ureteres podem ser
classificadas como catarral, fibrinopurulento ou hemorragica. A pélvis renal, em casos
mais graves, pode estar dilatada e conter liquido mucoide com pontos necroticos. Na
fase aguda, a hematuria é o principal sinal clinico, mas com a progressao da doenca o
animal apresenta anorexia, temperatura retal superior a 38°C, frequéncia cardiaca de
120 bpm, taquipneia, cianose, ataxia e, mais raramente, tremor generalizado. Pode
ocorrer morte subita devido a insuficiéncia renal aguda. As concentragoes de ureia e

creatinina ultrapassam, em grande escala, os valores de referéncia (Drolet & Dee, 2001);

Grahofer et al., 2020).

Chagnon (1991), estudou as causas de mortalidade de porcas reprodutoras e 8% das
mortes foram devido a cistite-pielonefrite. As fémeas que morreram com esta patologia
tiveram em média 5, partos. E. coli foi isolada dos rins e bexiga de trés porcas,
Eubacterium suis de uma, Proteus spp. de uma e em duas porcas foi isolada E. coli e Proteus

Spp. concomitantemente.

O risco de contrair a patologia aumenta com a idade. A obesidade, a falta de exercicio
e as lesdes nos membros, mais frequentes em porcas idosas, predispoem a cistite e

pielonefrite (Chagnon et al,, 1991)

4.2. Mastite-Metrite-Agalaxia
Disturbios pos-parto, em porcas, representam um complexo de doengas com influéncia

direta na economia do setor suinicola. Infegoes do trato urinario e doengas urogenitais
pos-parto, em suinos, podem se encontrar associadas a sindrome mastite-metrite-
agalaxia (MMA), contribuindo para o decréscimo da taxa de fertilidade e aumento do
numero de abortos e/ou morte subita das porcas. Esta patologia, ocorre na fémea
reprodutora no pos-parto e afeta a condigao corporal, a glandula mamaria e/ou o trato

reprodutivo (Glock & Bilkei, 2005).

O principal sinal clinico é a hipogalaxia com ou sem mastite, nos primeiros dias pos-
parto. O quadro clinico engloba: mastite com ou sem agalaxia; edema da glandula
mamaria; corrimento vaginal; coprostase; hipertermia; apatia e inapeténcia.
Maioritariamente, antes da fémea manifestar sintomatologia, os leitoes apresentam

atraso no crescimento e presenca de diarreia, devido a falta e/ou reduzida ingestao de
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colostro. Ha um aumento da taxa de morte neonatal devido a hipogalxia, com isto a

percentagem de leitdes desmamados reduz significativamente (Kaiser et al., 2022)

De acordo com Klopfenstein (2001), a diminuigao da produgao de leite também pode
ser resultado da passagem de endotoxinas do intestino para o sangue. Apos alteragoes
no ambiente intestinal, por exemplo devido a estase intestinal, ocorre um crescimento
excessivo de bactérias gram-negativas, que produzem endotoxinas. As endotoxinas tém
um efeito negativo na producao de prolactina, levando a sua diminuigao e,

consequentemente, a hipogalaxia/agalaxia.

Entre 1970 e 1990, esta patologia foi bastante estudada e, havia dois posicionamentos
bastante distintos em relagao a patogénese desta sindrome. Alguns autores, defendiam
uma transmissao galactogénica, enquanto outros defendiam que as bactérias ascendiam
ao interior da glandula mamaria devido a contaminagao exterior da mesma (Kemper,
2020). No entanto, Kemper (2020) afirma que nao foi identificada nenhuma via unica de
infecao. Assim, assume-se que tem etiologia multifatorial, ou que no caso de ser uma
Unica via de infecao, esta encontra-se mascarada por sobreposicao de fatores. Alguns
desses fatores passam por: maneio; higiene; alimentacao; caudal de agua (este nao deve
ser inferior a 2 litros/agua/minuto); fatores especificos de cada animal, como a condigao

corporal e a idade (Kaiser et al., 2022).

E. coli é o principal patdgeno isolado, mas também ha registo de culturas de Klebsiella
pneumoniae, Pseudomonas spp., Staphylococcus spp., S. aureus e S. hyicus sao
frequentemente isolados do leite de porcas com a sindrome MMA. As bactérias
raramente sao isoladas do Utero, sugerindo que a metrite desempenha um papel menor

neste complexo (Kaiser et al., 2022; Klopfenstein et al., 2001).

5. Trato reprodutivo: microrganismos com maior prevaléncia
Os disturbios reprodutivos na fémea suina sao uma das causas mais comuns de abate.

Podem afetar o animal individualmente ou a populagao. Quando ocorrem numa
populacao podem estar associados a diversos fatores, tais como: falhas no maneio;
alimentagao; contaminagao venérea; inseminagao artificial (IA) via sémen (Kauffold &
Wehrend, 2014). O esquema de multiplas IA pode contribuir para o desenvolvimento
de patologia uterina: quando realizada quando a fémea se encontra no metaestro, ou

seja, quando as elevadas concentragoes de estrogénio (mecanismo de defesa) comegam
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a diminuir, ou quando realizado no momento pds-ovulagao, em que a concentragao de

progesterona no soro comega a aumentar (Britt et al, 2001).

A flora vaginal das porcas varia consoante a fase do ciclo reprodutivo em que a porca se
encontra. A maioria das bactérias da flora vaginal sao as mesmas isoladas em casos
clinicos de corrimento vulvar. A flora vaginal de porcas saudaveis consiste numa grande
variedade de bactérias, incluindo espécies aerdbias e anaerdbias. Os microrganismos
com maior expressao sao: Streptococcus spp.; Staphylococcus spp.; Enterobacteriaceae;
Corynebacterium spp.; Micrococcus spp.; Actinobacillus spp. (Maes et al,, 1999). Bara (1993),
demonstrou que a microflora cérvico-vaginal muda continuamente devido a mecanismos
intrinsecos do trato reprodutivo da porca, como o padrao hormonal ciclico; a secregao
de imunoglobulinas e muco; e a atividade fagocitaria dos granulécitos. O numero de
bactérias diminui continuamente da vagina caudal para a cranial. Staphylococcus hyicus,
agente etiologico da dermatite exsudativa em leitoes, também faz parte da flora vaginal,
sendo transferido da vagina da porca para o leitao, ao nascimento, e que estas bactérias

passam a incorporar a flora microbiana da pele (Maes et al., 1999).

A principal manifestagao clinica de patologia reprodutiva sao a presenca de corrimento
vulvar que quando ocorrem |4 a 20 dias apos o estro siao sinal de metrite ou
endometrite. A patologia uterina representa um enorme impacto na eficiéncia
reprodutiva das fémeas. A infecao bacteriana é a principal causa para o desenvolvimento
deste tipo de patologia. Os agentes patogénicos podem alcangar o Utero por ascensao

passiva ou introdugao ativa, pelo varrasco, no momento do coito (Britt et al., 2001).

Ja foram isolados diversos microrganismos do corrimento vulvar de porcas
reprodutoras. E. coli € o microrganismo com maior expressao. Staphylococcus spp;
Staphylococcus aureus; Streptococcus spp.; Streptococcus uberis; Streptococcus faecium;
Tueperella pyogenes; Chlamidia spp.; Chlamidia suis; Proteus spp.; Pseudomonas spp;
Corynebacterium spp; Klebsiella; Enterococcus spp.; Pasteurella multocida; Actinobaculum suis,
ja foram isolados do trato genital de porcas. Bacteroides spp., Clostridium spp., e
Fusobacterium spp., foram identificados como importantes causas patogénicas de

endometrite. (Torres Luque et al, 2020; Britt et al,, 2001; Bara, et al, 1993).

Escherichia coli esta associada a diversas patologias que afetam os animais de produgao,
provocando grandes perdas economicas devidos as elevadas taxas de morbilidade e

mortalidade, mas também ao custo associado ao tratamento. E um colonizador natural
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da mucosa gastrointestinal de suinos, mas também um dos patdgenos associados a
disturbios reprodutivos (Torres Luque et al, 2017). As infe¢oes extraintestinais causadas
por E. coli normalmente afetam o trato urogenital, por via ascendente. Bara (1993),
estudou a colonizagao microbiana do colo do Utero de porcas e observou a presenga
de E. coli antes da monta e no momento do desmame dos leitdes. Concluindo, que E.

coli pode ser um colonizador natural da mucosa urogenital.

6. Trato reprodutivo: Patologias com maior relevancia

6.1. Endometrite
A constante evolugao e intensificagdo da suinicultura obriga os produtores a

rentabilizarem a produgao. Desta forma, selecionam as melhores fémeas e utilizam
aquelas que apresentam uma prolificidade maior — hiperprolificas. Apesar da taxa de
leitoes desmamados ser superior, existem algumas contrapartidas, como o
prolongamento significativo do parto. Este prolongamento esta relacionado com o
aumento da incidéncia de disturbios reprodutivos, especialmente endometrites
(Pascottini et al, 2023). A prevaléncia de endometrite dentro de um grupo pode variar
de 1,4 a 60% (Chagnon et al, 1991). Em 1991, Chagnon apurou que 6,67% das causas de
morte em fémeas reprodutoras corresponde a endometrites. No estudo que realizou,
nove fémeas morreram devido a esta enfermidade, sendo que cinco fémeas morreram
durante o periodo gestacional e as restantes apos o parto ou aborto. Do Utero de cinco
porcas isolaram E. coli e de uma isolaram uma combinagao de Streptococcus spp. e E. coli

(Chagnon et al., 1991).

Do ponto de vista histopatologico, a endometrite corresponde a inflamagao superficial
do endométrio, englobando a rutura do epitélio luminal, congestao vascular, edema e
infiltracio de células inflamatérias (Grahofer et al, 2020). E a principal causa da
diminuicao do desempenho reprodutivo em fémeas, visto que interfere na fertilidade ao
criar condigoes subotimas para transporte de espermatozoides, maturagao e ovulagao
de odcitos, desenvolvimento do zigoto, implantagao e crescimento embrionario e fetal

(Pascottini et al., 2023).

A classificacao desta patologia depende da fase do ciclo reprodutivo em que ocorre.
Desta forma, pode ser classificada como: puerperal ou nao puerperal. Adicionalmente,

a endometrite, pode ser categorizada em subclinica, aguda ou cronica, consoante a sua
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apresentagao clinica. Histologicamente, é possivel avaliar a gravidade da patologia de
acordo com a percentagem de células inflamatodrias infiltradas no tecido uterino
(Kauffold & Wehrend, 2014). Segundo Pascottini (2023), a endometrite nao puerperal
esta relacionada com a utilizagao inadequada da técnica de inseminagao artificial e/ou
pela presenca de agentes patogénicos no sémen. Enquanto, a endometrite puerperal esta
associada a problemas no parto, especialmente quando sio muito prolongados. As
intervengoes obstétricas devem ser limitadas e aplicadas apenas quando necessario, visto
que aumenta o risco de febre, maior quantidade de corrimento vaginal e endometrite

(Kauffold & Wehrend, 2014).

As alteragoes histologicas associadas a endometrite sao sinonimo de uma resposta do
hospedeiro a uma infegao bacteriana corrente. Em porcas jovens, a endometrite, no
diestro, caracteriza-se pela acumulagao de neutrofilos e detritos necroticos na luz e
glandulas uterinas, assim como pela infiltragio de linfocitos e células plasmaticas na
lamina propria (Winter et al., 1995). Endometrites com elevada presenca de linfocitos e
plasmécitos, mas com poucos neutrdfilos, sao comuns em porcas jovens no proestro.
Porcas com endometrite cronica necrotizante também apresentam uma menor

quantidade de neutrdfilos (Britt et al,, 2001).

Em diversas espécies, esta presente uma camada de muco, no colo do Utero, que
funciona como uma barreira para a entrada de microrganismos patogénicos no utero,
durante a copula. Nos suinos, o sémen é depositado diretamente no Utero, por isso a
Unica maneira de restaurar o microbioma uterino é através da resposta imunonoldgica
da fémea e contragoes uterinas. Atraso na involugao uterina, inseminagao anti-higiénica
e/ou sémen contaminado, intervengao obstétrica, disfungao do sistema imunologico e/ou
contragoes inadequadas do miométrio sao fatores predisponentes para o
desenvolvimento de endometrite, assim como ma higiene, parto prolongado ou
traumatico e retencao de membranas fetais aumentam o risco de contaminagao uterina

(Pascottini et al,, 2023).

O microbioma do canal de parto é um dos fatores importantes na etiologia desta afecao.
Wang (2017) estudo a relagio do microbioma do canal de parto com a presenca
endometrites e concluiu que Escherichia-Shigella e Bacteroides spp. sao comuns no canal
de parto e em endometrites. Em porcas saudaveis, os filos Firmicutes (74,36%) e

Proteobacteria apresentam maior predominancia. No entanto, a maioria das bactérias
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benéficas pertencentes ao filo Firmicutes (Lactobacillus e Enterococcus) diminuiram nas
porcas com endometrite. A presenca de Streptococcus spp., Fusobacterium spp.,
Actinobacillus spp., e Bacterioides spp. € superior no microbioma do canal de parto quando

a porca apresenta endometrite.

Porcas com endometrite podem apresentar varios sintomas clinicos inespecificos, de
entre os quais se destacam: diminui¢ao da ingestao de alimentos, febre, secre¢ao vulvar,

anestro ou estro irregular e infertilidade (Pascottini et al., 2023).

Os disturbios reprodutivos em suinos estao frequentemente relacionados a
procedimentos de maneio inferiores ao ideal e outros fatores nao infeciosos. Embora a
endometrite seja frequentemente infeciosa, podem ser tomadas algumas medidas de
maneio a nivel do grupo para reduzir o risco de disturbios uterinos em porcas (Pascollin).
Higiene adequada dos parques, 6tima qualidade do ar e o fluxo de ar sao fatores que
devem ser estabelecidos em suiniculturas com grande prevaléncia de patologia

reprodutiva (Kauffold & Wehrend, 2014).

/. Fatores predisponentes
Segundo Perestrelo-Vieira (2007), existem diversas varidveis que condicionam a

auséncia, a eclosao ou o desenvolvimento de patologias no trato urogenital. Os fatores
associados a auséncia de patologias s3ao: boa higiene; auséncia de problemas
locomotores; espago suficiente para promover a atividade motora; elevada ingestao de
agua; reprodutores com idade adequada. As varidveis que penalizam a eclosao de
problemas moderados nos sistemas urinario e reprodutivo passam pela utilizagao de
agua com pH adequado (6,0 a 7,0); grau de higiene mediocre; atividade locomotora
insuficiente; presenca de problemas locomotores, de forma moderada; utilizagao de
fémeas no limiar da idade inadequada; auséncia de coprostase; ingestao de agua inferior
ao valor estimado (< 2 Litros/agua/minuto). O desenvolvimento da afe¢ao ocorre mais
frequentemente quando: a exploragao nao tem os requisitos minimos de higiene; utiliza
reprodutores de idade avangada; coprostase; a ingestao de agua € baixa ou quando a
agua tem um pH acido; hd elevada taxa de problemas locomotores e/ou quando a

atividade motora é insuficiente.

Na suinicultura moderna, as fémeas passam longos periodos confinadas nas

maternidades, frequentemente a vulva entra em contato direto com as fezes, facilitando
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a contaminagao da vagina. As porcas que assumem a posigao de “cao sentado” acabam
por “forcar” a penetracao de matéria fecal na vagina, por sua vez, esta pode atingir a
bexiga via uretra (Britt et al, 2001). A ingestao restrita de agua é um fator de risco para
o desenvolvimento do complexo cistite-pielonefrite, visto que a frequéncia de micgoes
diminui, levando a estagnagao prolongada de urina na bexiga e, consequentemente, a
ascensao bacteriana (Sobestiansky, 1992). Este acontecimento é favorecido pelo facto
das vias urindrias da fémea serem naturalmente mal protegidas e, ainda pela curta
distancia da vulva a uretra. Em porcas geriatricas a predominancia de patologia urogenital
€ maior, visto que os sucessivos partos levam ao enfraquecimento da musculatura da

bexiga, ao relaxamento vulvar, vaginal e do esfincter vesical (Drolet & Dee, 2001) .

A diminuigao da ingestao de agua esta relacionada com a severidade de bacteritria. O
aumento da concentragao da urina depende diretamente do volume de agua ingerida
pelo animal. Uma porca em lactagao deve ingerir 15 a 30 litros de agua diarios
(Perestrelo-Vieira, R. & Perestrelo-Vieira, H., 2007). Um menor consumo de agua pode
estar relacionado com o tipo de bebedouro e defeito no sistema de agua; com
caracteristicas pouco atrativas, como agua muito fria ou suja; falta de atividade quer por
falta de espago quer por patologia do aparelho locomotor; arragoamento (Sobestiansky,

1992).

Em suiniculturas, a presenga de patologia urogenital esta diretamente relacionada a
patologias do sistema locomotor e a falta de atividade fisica. Isto deve-se ao fato de que
porcas com problemas locomotores terem dificuldade, dor e uma menor capacidade de
ingestao, acabando por se refletir numa condigao corporal inferior a desejada
(subnutricao). Os fatores suprarreferidos levam a uma diminuigao da atividade fisica e,
consequentemente a diminuigao da ingestao de agua, que se traduz num menor nimero
de micgoes diarias e, consequentemente em doenga urinaria. Fémeas que tenham o
sistema locomotor comprometido ou pouco espago para exprimirem o seu
comportamento natural acabam por adotar a posicao de “cao sentado” (Britt et al., 200;

Grahofer et al, 2020; Sobestiansky, 1992).

A flora microbiana que integra os sistemas de producao intensiva de suinos engloba
microrganismos patogénicos e comensais. Alguns dos agentes isolados de animais com
patologia urogenital nao sao comuns na flora microbiana normal do aparelho urinario e

reprodutivo. Quando alojados em condi¢coes adequadas, os suinos procuram, por si,
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combater e limitar a agdo dos patdgenos através de mecanismos de defesa, acabando
por ser estabelecido um equilibrio entre o animal e os agentes presentes no meio
ambiente (Monteiro et al, 2022; Whiteside et al, 2015). As mas condi¢coes de maneio e
higiene promovem um aumento exponencial de microrganismos ambientais, levando o
animal a entrar em disbiose e, consequentemente, a uma maior ocorréncia de patologia

urogenital (Sobestiansky, 1992).

A gestacao, por si s6, é considerada um fator predisponente as afe¢oes bacterianas. No
entanto, as compressoes geradas pelo feto ocasionam congestao da cavidade abdominal
e dos orgaos urogenitais, pelo que ha uma redugao da frequéncia de micgoes diarias
exatamente na fase em que a necessidade de excregao € maxima — ultimo tergo da
gestagao. No peri-parto, o numero de agentes patogénicos, na porg¢ao caudal da vagina,
aumenta levando a contaminagao da vagina anterior, no momento do parto. Na maioria
das fémeas reprodutoras a infecao é combatida em 2-3 dias, mas quando se encontram
imunologicamente suprimidas a infeao torna-se persistente, dado que os patdgenos

superam os microrganismos comensais (Sobestiansky, 1992).

O excesso de ragao durante o periodo de gestagao conduz a uma condigao corporal
superior a desejada, o que culmina com a porca a tornar-se menos ativa e, por
conseguinte, permanecem deitadas por longos periodos de tempo, diminuindo o nimero
de micgoes didrias. Assim, a urina fica acumulada na bexiga, podendo existir uma
alteragao no pH e, ao mesmo tempo, o esfincter da bexiga para a uretra permanece
aberto, permitindo a ascensao de microrganismo até a bexiga, onde ocorre uma rapida
multiplicagao, originando uma cistite. Nao obstante, um regime alimentar muito
concentrado e pobre em fibras associado a um consumo de agua inferior ao necessario
leva a diminuicao da contragao das fibras musculares lisas e, como consequéncia, ao

desenvolvimento de coprostase (Sobestiansky, 1992).

Resumidamente, a relagao das variaveis leva a cogitagao de que as infe¢oes geniturinarias

sao uma consequéncia da acumulagao de diversos fatores.

8. Diagnostico

8.1. Diagnostico clinico
Quando sao acometidas por endometrites e/ou doengas urogenitais pos-parto um dos

principais sinais clinicos é a presen¢a de corrimento vulvar. Casos individuais de
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corrimento vulvar raramente representam um problema importante. No entanto, se 5-
10% ou mais de um grupo de fémeas reprodutoras apresentarem corrimento vulvar é
indicio de patologia reprodutiva e/ou urinaria. O corrimento pode ser classificado como
fisiologico ou patolégico. Quando patolégica interfere na fertilidade, gestagao e saude

da fémea (Britt, et al., 2001).

A cor, consisténcia e volume de exsudado variam independentemente da origem do
corrimento vaginal. A cor pode ser: clara; esbranquigada; amarelada ou avermelhada. A
consisténcia pode variar de aquosa a cremosa, com presenga de grumos e o volume
pode atingir os 500 mL. Corrimento vulvar excessivo pos-parto (> 50 mL) tém efeitos
negativos nas concegoes seguintes e taxas de fertilidade em porcas (Winter et al., 1995).
Porcas com diminuigdo da fertilidade associada a corrimento vaginal tém maior
probabilidade de apresentar infe¢oes bacterianas quando comparadas a porcas com

endometrite cronica (Maes et al, 1999).

O corrimento vaginal fisiolégico, aquoso a ligeiramente turvo, pode ser observado
imediatamente apds o parto, inseminagao e pouco antes do estro. As descargas poés-
parto estao associadas a expulsao dos restos das placentas e detritos do Utero (Britt et

al, 2001).

As alteragoes hormonais podem estimular a produgao de descargas constituidas por
muco, células do epitélio vaginal, sémen, leucocitos, ocasionalmente eritrocitos ou
qualquer combinagao destas células. O volume das descargas ditas fisioldgicas é variavel

e a fertilidade destes animais raramente ¢ afetada (Grahofer et al, 2020).

A presenga de descarga vulvar 14-20 dias (>10 dias) apds o estro indica metrite ou
endometrite. No entanto, esta constatagao pode levar a um diagnostico incorreto, visto
que pode ser originario da bexiga ou vagina (Britt et al, 2001). Os agentes patoldgicos
entram no Utero (o cérvix estd aberto — estro), seja por via ascendente ou de forma
ativa, durante a “monta”, pelo varrasco. Tém sido isoladas diversas espécies bacterianas

de Uteros infetados, incluindo E. coli e Strepococcus spp. (Maes et al., 1999).

O corrimento vaginal mucopurulento a purulento, amarelado a acinzentado, esta
frequentemente associado a infecao por Streptococcus spp. e/ou Staphylococcus spp. Com
menor frequéncia, pode ser observado um corrimento vaginal causado por E. coli, de cor

branco-acinzentado. Outras bactérias como a Clamidia spp. e microrganismos
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anaerobios (Fusobacterium necrophorum, Prevotella spp.) podem causar descarga vaginal.
Corrimento vaginal ocorre frequentemente pos-parto quer em animais saudaveis, quer
em animais doentes, com uma maior incidéncia nos 2 a 4 dias pos-parto. Intervengoes
obstétricas e partos prolongados aumentam o risco de corrimento vaginal no puerpério,
aumentando o desenvolvimento de endometrites. O corrimento vaginal também tem
sido associado ao ambiente de produgao, como superlotagao, restricao de movimento,

falta de higiene e falta de enriquecimento ambiental (Grahofer et al., 2020).

Em porcas com corrimento vaginal, pode realizar-se um esfregaco cervical para cultura
bacteriologica. Presenga de liquido intrauterino, retengao fetal e restos de placenta
podem ser utilizados como indicadores de endometrite por ultrassonografia. O exame
histologico post-mortem dos 6rgaos genitais de porcas abatidas com falha reprodutiva
tem grande valor na identificagdo e diagnostico de distirbios reprodutivos. A
investigagao bacterioldgica do Utero apds o abate fornece melhores resultados, visto
que ha uma menor probabilidade de contaminagao durante o momento de amostragem.
Num estudo recente, foram colhidas amostras de 24 Uteros com sinais macroscopicos
de endometrite, 45,8% das amostras apresentaram infe¢oes mistas por E. coli (Pascottini,

et al, 2023; Monteiro et al, 2022).

8.2. Diagnoéstico microbioldgico
As infecoes urogenitais evoluem, geralmente, de forma silenciosa e, na auséncia de sinais

clinicos evidentes, acabam por passar despercebidas ao produtor, assim como ao médico
veterinario. A identificagio de microrganismos na urina e no trato urogenital,
maioritariamente, € o unico sinal patognomoénico de doenga urogenital, sendo,
frequentemente, o sinal mais evidente de um processo infecioso no sistema urinario
e/ou reprodutivo. A cultura microbiana é o método de diagnostico mais comum para a
detecdao da maioria das patologias de origem bacteriana. Ao contrario dos métodos de
diagnostico moleculares, onde a detecio de acido nucleico n3ao distingue entre
microrganismos viaveis e nao viaveis, a cultura microbiana permite saber a viabilidade
dos agentes isolados. Posteriormente, o crescimento bacteriano é utilizado para
identificacao e caraterizagao bacteriana, quando aplicavel, de modo a estabelecer o seu
significado. Apos estar estabelecida a importancia dos isolados bacterianos, é realizado
um antibiograma para perceber a suscetibilidade dos patégenos a agao dos

antimicrobianos (Christopher-Hennings et al., 2019)
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Torres Luque (2020) avaliou as comunidades bacterianas associada a uretra de porcas
saudaveis e de fémeas gestantes dentro de diferentes protocolos reprodutivos. As
amostras foram colhidas através de raspagem da mucosa uretral e analisadas por técnicas
dependentes de cultura e sequenciagao de alto rendimento do gene |16S-rRNA. Todas
as fémeas foram positivas para a cultura de Enterobacteriaceae, nao se verificando
diferengas significativas entre aquelas que foram inseminadas artificialmente e as que

foram submetidas a monta natural.

Resumidamente, independentemente do método de diagnostico utilizado é importante
conhecer a microbiota do trato urinario e reprodutivo, de modo a permitir investigagoes
futuras que levem a cabo o desenvolvimento de protocolos inovadores para restaurar
e/lou preservar a ecologia saudavel do microbioma urinario, prevenindo o

desenvolvimento de patologias e garantindo o bem-estar das porcas reprodutoras.

9. Prevencao
De modo a reduzir o impacto da patologia urogenital, € necessario adotar uma

abordagem integrada, combinando estratégias que minimizem e eliminem os fatores de
risco anteriormente citados. Estas agoes passam por: maneio, instalagoes e higiene
adequados; disponibilidade e qualidade da agua/alimento; maneio reprodutivo adequado;
profilaxia e metafilaxia; biosseguranga; avaliagao dos animais e abate daqueles que sejam

um risco (Sobestiansky, 1992).

Os produtores devem instituir um padrao elevado de higiene, quer nas instalagoes quer
nas intervengoes antropicas durante o parto, monta natural ou inseminagao artificial. A
higienizagao adequada das unidades pode prevenir a contaminagao da vulva com matéria
fecal. A limpeza profunda e desinfegao apropriada conjugadas com um sistema all in/all
out permitem o repouso dos parques. Antes da copula ou inseminagao artificial, a vulva
deve ser devidamente higienizada, assim como o prepucio do varrasco. Este, deve ainda
ser assistido durante a monta, de modo a minimizar a contaminagao do pénis e prevenir
lesées do trato reprodutivo feminino. O Decreto-Lei n°135/2003, de 28 de junho,
determina que as instalagoes, compartimentos, equipamentos e utensilios destinados aos
suinos devem ser limpos e desinfetados a fim de prevenir contaminagdes cruzadas e o

desenvolvimento de organismos patogénicos.
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O maneio reprodutivo tem grande influéncia no desenvolvimento de patologia, desta
forma existem alguns pontos que devem ser rigorosamente seguidos: as fémeas so
podem acasalar quando se encontram totalmente recetivas ao macho; deve ser utilizado
apenas um varrasco para cada fémea; varrascos velhos nao podem acasalar com fémeas
jovens e vice-versa; varrascos doentes devem ser identificados, de modo a diminuir a
transmissao venérea; a estrutura etaria deve ser equilibrada - niumero de nuliparas
idéntico ao numero de porcas adultas; a compra de novos reprodutores deve ser
realizada em suiniculturas sem histérico de patologia urogenital; redugao do periodo das

porcas para menos de 5 partos (Sobestiansky, 1992).

Fémeas reprodutoras que apresentem anestro prolongado, constante retorno ao cio,
aborto recorrente e sinais de patologia cronica do sistema urogenital devem ser
eliminadas, assim como aquelas que apresentem problemas locomotores cronicos. Esta
medida permite melhorar as taxas de concegao, rentabilizagao das instalagoes e, como

resultado retorno econdmico (Sobestiansky, 1992).

Deve ser fornecido aos animais agua potavel e fresca ad libitum e estimular um maior
consumo de agua, aumentando, consequentemente, o nimero de micgdes. E conseguido
através do aumento de teor de sal na ragao, pode atingir até |% (Perestrelo-Vieira, R. &
Perestrelo-Vieira, H., 2007). Os Decretos-Lei 135/2003, de 28 de junho e 64-/ 2000 de
24 de abril definem que todos os suinos com idade superior a 2 semanas deem ter acesso
permanente a uma quantidade suficiente de agua fresca e que os equipamentos de
alimentacao e abeberamento devem ser concebidos, construidos, colocados e mantidos

de modo a minimizar a contaminagao dos alimentos ou da agua destinados aos animais.

A metafilaxia é ocasionalmente praticada com o objetivo de reduzir o aumento
exponencial de infecao na exploragao. Antes de realizar este tipo de profilaxia, devem
ser identificados os agentes envolvidos e realizado um antibiograma. Desta forma
percebe-se qual o antimicrobiano mais acertado, evitando-se resisténcia aos antibiéticos.
Quando a patologia urogenital acomete uma unidade de produgao, o nivel de intensidade
nao depende apenas das caracteristicas patoldgicas do agente, mas, principalmente das
condi¢coes ambientais e as que o hospedeiro oferece. Com isto, percebe-se que os
diversos fatores que atuam sobre os animais sao complexos e atuam ao mesmo tempo,

de forma cumulativa. Sendo assim, € necessdrio conjugar todas as agoes descritas
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anteriormente para reduzir a carga microbiana ambiental e limitar a atuagao simultanea

dos fatores descritos anteriormente (Sobestiansky, 1992).
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3. Materiais e Métodos

Nas ultimas décadas, a produgao de suinos intensificou-se, aumentando a carga
bacteriana ambiental, assim como a manifestagao de diferentes patologias, especialmente
aquelas que acometem o trato urogenital. A diminuigio da presenga de patologia
urogenital, no setor suinicola, s6 é possivel através do conhecimento dos

microrganismos que desencadeiam este tipo de enfermidades.

O estudo decorreu entre margo e julho, na regiao Oeste, no concelho de Alcobaga. O
objetivo principal foi estudar a prevaléncia de microrganismos no trato urinario e
reprodutivo de fémeas suinas, analisando e comparando os resultados obtidos nas
diferentes exploragoes do concelho. O ensaio foi dividido em cinco etapas: |) selecao
das exploragoes; 2) selecao das fémeas; 3) colheita de amostras; 4) envio para

laboratério e 5) andlise dos resultados.

Na | etapa, a aluna identificou e selecionou as exploragoes suinicolas com base em
critérios especificos de selegao, como a taxa de retorno ao cio apos
cobrigao/inseminagao artificial; incidéncia de abortos; n° de leitdes desmamados/porca;
intervalo entre partos; presenca de corrimento vulvar; sinais clinicos urogenitais e morte
subita. Apos perceber quais as exploragdes que se enquadravam nos critérios, falou
diretamente com os produtores de modo a perceber a prevaléncia de patologia

urogenital na exploragao.

Na 2° etapa, a aluna selecionou as fémeas dentro das exploragoes escolhidas. Para isso,
utilizou biomarcadores, sendo eles: presenca de descarga vulvar 14 a 20 dias apds o
estro; temperatura corporal superior a 39.9°C correlacionada com letargia, apatia,
anorexia e corrimento vaginal anormal; alteragdes uterinas como espessamento da
parede uterina e presenca de liquido; disuria durante a micgao; urina turva e com odor
anormal (putrido); espessamento da parede da bexiga; presenca de sedimento na bexiga.
Apos a selegao, apontou o numero correspondente a fémea e passou a recolha da

amostra.

Na 37 etapa, a aluna utilizou duas técnicas para a colheita de amostras: raspagem da
regiao pré-cervical e zaragatoa da regiao do vestibulo vaginal. Garantiu a assepsia da zona
vulvar, utilizando iodopovidona a 7,5%, de forma a evitar a contaminagao das amostras.
ApOs a colheita, identificou e armazenou de forma adequada as amostras.
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A 4° etapa consistiu no envio das amostras para laboratério. As amostras foram
devidamente acondicionadas, preservadas conforme os requisitos técnicos (temperatura
e meio de transporte) e enviadas ao laboratorio. A aluna coordenou o envio, garantindo
que as amostras chegassem em condigoes ideais para andlise e dentro do prazo

estipulado, de modo a garantir que os resultados fossem fidedignos.

Na dltima etapa, a aluna recebeu o resultado das andlises laboratoriais e procedeu a
interpretagao dos dados. Comparou os resultados obtidos entre as diferentes
exploragoes e regioes de colheita, identificando os microrganismos com maior

prevaléncia, assim como as familias mais predominantes.

3.1. Selecao das exploragoes
A selecao das exploragoes (anexos |, 2, 3 e 4) teve por base a anilise do historico

reprodutivo, em que foram avaliados os seguintes critérios: retorno ao cio apoés
cobrigao/inseminagao artificial; incidéncia de abortos; n° de leitdes desmamados/porca;
intervalo entre partos 2 2,6; corrimento vulvar 14 a 20 dias apds o estro; sinais clinicos
urinarios; sinais clinicos reprodutivos; morte subita. Foram selecionadas 25 exploragoes
e, apos a pré-seleciao, os produtores foram questionados sobre os parimetros acima
mencionados, com énfase na sintomatologia urinaria e reprodutiva. Acabaram por ser
selecionadas apenas |0 exploragoes, visto que, segundo os critérios, apresentavam uma
maior incidéncia de patologia urogenital. Das |0 exploragoes selecionadas, 3 ja

apresentavam patologia urogenital diagnosticada, no entanto nao se sabia a etiologia.

3.2. Selecao das féemeas
A selecao das fémeas teve por base a utilizagao de alguns dos biomarcadores descritos

por Grahofer, em 2020. Neste estudo, a utilizagao de biomarcadores foi adaptada, dando
preferéncia a fémeas com: presenca de descarga vulvar 14 a 20 dias apds o estro;
temperatura corporal superior a 39.9°C correlacionada com letargia, apatia, anorexia e
corrimento vaginal anormal; alteragoes uterinas como espessamento da parede uterina
e presenc¢a de liquido; disuria durante a micgao; urina turva e com odor anormal
(putrido); espessamento da parede da bexiga; presenga de sedimento na bexiga. Tanto
o espessamento da parede da bexiga como a presencga de sedimento na bexiga foram

determinados por ecografia.
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3.3. Colheita de amostras
As amostras foram recolhidas do vestibulo vaginal e da zona pré-cervical com auxilio de

zaragatoas estéreis em meio de transporte AMIES e raspagem, respetivamente. A vulva
foi previamente lavada com povidona iodada a 7,5%. Na recolha de amostras pré-
cervicais, foi utilizado um espéculo de metal esterilizado para facilitar a visualizagao do
canal vaginal e evitar qualquer tipo de contaminagao. A recolha de amostras do vestibulo
vaginal foi realizada por duas pessoas, em que uma afastava os labios vulvares e outra
introduzia a zaragatoa. Do vestibulo vaginal foram recolhidas 39 amostras e 15 amostras
da zona pré-cervical. As amostras foram devidamente identificadas com o local de

recolha, exploragao, data e hora.

3.4. Envio das amostras para laboratorio
Apos a colheita, a amostra era imediatamente refrigerada e enviada para o laboratorio

Tomaz, SA. no periodo maximo de 2 horas. A metodologia utilizada pelo laboratoério é
assente na sementeira em meios especificos e cromogenicos. A técnica de sementeira
em gelose de sangue e meios especificos foi a selecionada. A identificagao é realizada
pelo método Matrix-Assisted Laser Desorption/lonisation Time-Of-Flight (MALDI-
TOF), e em caso das estripes serem relevantes sao isoladas para realizagao de
antibiograma. MALDI-TOF é uma técnica de massa de alta resolugao utilizada para
analisar as massas moleculares dos compostos organicos, tendo vindo a contribuir para
um aumento do conhecimento na identificagao/caraterizagao microbiana. A analise das
moléculas ocorre através de uma ionizagao suave. No processo de ionizagao, um feixe
de laser de azoto (337 nm) incide sobre o analito recoberto por uma solugao matriz,
resultando numa fragmentagao minima das moléculas analisadas. Os espectros gerados
sao obtidos como impressoes digitais de um taxon especifico. As vantagens desta nova
abordagem, como um método de identificagao e autenticagao de estirpes microbianas,
sao: |) curto periodo (minutos) utilizado no processo de preparagao das amostras para
analise; 2) a fiabilidade dos resultados obtidos e 3) os baixos custos das analises (Moreno

et al, 2018).
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4. Resultados e Discussao

Das 10 exploragdes foram analisadas 54 amostras. Quinze dessas amostras
correspondem a raspagem da regidao pré-cervical de fémeas com corrimento vulvar
anormal (grupo 1). As restantes 39 amostras foram recolhidas do vestibulo vaginal de
fémeas com sintomatologia associada a patologia urinaria (grupo 2). Das |5 amostras
recolhidas da regiao pré-cervical, foram isolados 37 microrganismos em culturas mistas.
Das 39 amostras do vestibulo vaginal, foram isolados 6 | microrganismos, sendo que 36%
(22/61) dos isolados foram obtidos de culturas puras e 64 % (39/6 1) obtidos em culturas

mistas. Em cada cultura mista foram isolados, em média, 2 a 4 agentes.

O grafico | corresponde aos microrganismos identificados nas amostras pré-cervicais, e
o nimero de amostras em que foram isolados. As amostras foram obtidas de fémeas
com corrimento vulvar anormal (grupo |). O nimero total de isolados foi 37, que inclui
diferentes espécies, sendo que: Streptococcus suis e Escherichia coli foram os
microrganismos com maior prevaléncia, tendo sido isolados 6 (6/37) e 5 (5/37) vezes,

respetivamente.

Estripes isoladas de amostras pré-cervicais

Actinobacillus rossi Il
Escherichia coli
Rothia nasimurium
Schaalia hyovaginalis I NS
Streptococcus spp N

© — N W A 0 oo N
Bacteroides fragilis NN

Staphylococcus hyicus NN
Streptococcus suis N

Enterococcus faecalis [ NN

Acinetobacter towner N
Candida guilliermondii Il
Enterococcus cecorum Il
Trueperella pyogenes Il

Staphylococcus aureus N
Streptococcus dysgalactiae NN
Streptococcus parasanguinis I

Staphylococcus chromogenes Il
Streptococcus alactolyticus Nl
Streptococcus hyovaginalis Il

FIGURA 6 - ESTRIPES ISOLADAS DE AMOSTRAS PRE-CERVICAIS

O grafico 2 corresponde aos microrganismos identificados nas amostras do vestibulo

vaginal (grupo 2), e a frequéncia com que foram isolados. As amostras foram obtidas de
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fémeas com sintomatologia urinaria. O numero total de isolados foi 39, que inclui
diferentes géneros de agentes. Escherichia coli, foi o agente isolado com maior prevaléncia
(7/39), seguido de Staphylococcus chromogenes (4/39), Staphylococcus hyicus (3/39),

Streptococcus agalactiae (3/39), Streptococcus parasanguinis (3/39).

Estripes isoladas de amostras do vestibulo vaginal
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FIGURA 7 - ESTRIPES ISOLADAS DO VESTIBULO VAGINAL

O quadro | corresponde aos 22 microrganismos isolados de culturas puras e a sua
classificagdo em bactérias gram-negativas ou gram-positivas. Escherichia coli (11/22) é o
isolado mais prevalente em culturas puras de amostras do vestibulo vaginal. 37,5% dos
agentes correspondem a bactérias gram-positivas.
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QUADRO | - ESTRIPES ISOLADAS EM CULTURAS PURAS DE AMOSTRAS DO VESTIBULO VAGINAL

Cultura de amostras do

N° de isolados

Bactéria Gram-

Bactéria Gram-

vestibulo vaginal em cultura Positiva Negativa
pura
Chlamydiceae 1 X
Enterococcus faecium 1 X
Escherichia coli 11 X
Pasteurella multocida 1 X
Staphylococcus aureus 1 X
Staphylococcus hyicus 3 X
Streptococcus alactolyticus 1 X
Streptococcus suis 2 X
Tueperella abortisuis 1 X

No total foram isoladas |3 familias de microrganismos. Nos isolados de amostras pré-

cervicais, 40% pertencem a familia Streptococcaceae, 16% a Staphylococcacea e 14% a

Enterobacteriaceae (Figura 8). No cultivo de amostras do vestibulo vaginal, as familias com

maior predominancia sao as mesmas, mas a familia Enterobacteriaceae apresenta a

mesma percentagem da Streptococcaceae (28%) e a Staphylococcaceae 22% (Figura 9).
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Composigao bacteriana das amostras pré-cervicais
(%)
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8%
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= Pasteurellaceae

= Bacteroidaceae
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= Enterobacteriaceae
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= Actinomycetaceae
= Staphylococcaceae

u Streptococcaceae

FIGURA 8 - COMPOSICAO BACTERIANA DE AMOSTRAS PRE-CERVICAIS

Composicao bacteriana das amostras do vestibulo vaginal

(%)

3% 2%1%2%1%

28%

28%

4%

22%

® Moraxellaceae
= Aerococcaceae

= Entercocaceae

= Enterobacteriaceae

= Micrococcaceae
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FIGURA 9 - COMPOSICAO BACTERIANA DE AMOSTRAS DO VESTIBULO VAGINAL
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5. Discussao

Bemer (1982), concluiu que as infe¢oes do trato urogenital ndo sao causadas por um
Unico microrganismo, mas sim por uma associagao de varios agentes com diferentes
caracteristicas patogénicas. Foram isolados diversos microrganismos, em culturas mistas,
de quadros clinicos de corrimento vulvar, incluindo E. colii Corynebacterium spp.;
Pseudomonas spp.; Streptococcus spp.; Pasteurella multocida.; Staphylococcus aureus;
Eubacterium suis; Corynebacterium pyogenes; Haemobphillus spp; Proteus spp.; Actinobacillus
spp; Streptococcus uberis; Streptococcus faecium e Streptococcus faecalis (Bara et al., 1993).
Neste estudo, foi possivel compreender que a etiologia das infegoes do trato urogenital
€ multifatorial, visto que foram isolados diversos microrganismos de culturas mistas,
sendo os mais prevalentes: Escherichia coli, Streptococcus suis, Staphylococcus chromogenes,

Staphylococcus hyicus; Streptococcus agalactiae; Streptococcus parasanguinis.

Em 2013, Bellino, isolou diversos microrganismos da urina de fémeas com ITU. E. coli foi
a bactéria mais prevalente, seguida de Enterococcus faecalis, Staphylococcus spp. e
Streptococcus spp. Neste estudo, Escherichia coli foi o microrganismo com maior
prevaléncia em culturas puras. Quando associado a outros microrganismos teve maior

prevaléncia nas amostras recolhidas da regiao do vestibulo vaginal.

Recentemente, Poor (2022), estudou o microbioma vaginal de porcas saudaveis e a de
fémeas com descarga vulvar purulenta. Concluiu, que os principais agentes estao
presentes em ambos os grupos. Nas amostras recolhidas de fémeas saudaveis foram
isolados alguns microrganismos com maior frequéncia, tais como: Enterococcus faecalis;
Streptococcus hyovaginalis e Acinetobacter Iwolfi. Escherichia coli ndo apresentou nenhuma
diferenca significativa, estando presente em ambos os grupos. Fémeas com descarga
vulvar purulenta apresentaram uma prevaléncia maior de algumas espécies, como
Streptococcus dysgalactiae; Staphylococcus hyicus; Tueperella pyogenes; Bacteroides pyogenes;

Corynebacterium diphteriae.

Escherichia coli, Streptococcus spp., Staphylococcus spp., Enterococcus spp., Pasteurella spp. E
Klebsiella spp., foram os agentes isolados, de porcas com bacteriuria (2 103 UFC/mL),
por Tolstrup (2023). As espécies de Staphylococcus identificadas foram S. equorum, S.
haemolyticus, S. vitulinus, S. saprophyticus, S. simulans, S. hyicus and S. aureus. As espécies de

Streptococcus identificadas foram S. suis, S. dysgalactiae e S. gallolyticus. Os Enterococcus
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identificados foram E. faecalis (Tolstrup et al, 2023). Neste estudo, as espécies de
Staphylococcus identificadas foram: S. chromogenes; S. hyicus; S. aureus; S. haemolyticus; S.
lugdunensis; S. xylosus. Por outro lado, as epécies de Streptococcus identificadas foram;
S. thoraltensis; S. sanguinis; S. pseudoporcinus; S. parasanguinis; S. alactolyticus; S. agalactiae;

S. dysgalactiae; S. hyovaginalis.

O agente especifico de ITU (Actinobacillus suis), em suinos, nao foi isolado de nenhuma
fémea com sintomatologia urindria, sugerindo que a patologia é originada por agentes
nao especificos (Escherichia coli, Streptococcus spp., Staphylococcus spp., e.tc.). Este
acontecimento deve-se ao fato de todas as exploragoes utilizarem a |A. Britt (2001),
documentou a presenga de A. suis, essencialmente, no prepucio dos varrascos. O uso

de antimicrobianos na diluigio do sémen reduz a taxa de infecao das fémeas com A. suis.

Em suma, os resultados obtidos sao similares aos descritos por outros autores. No
entanto, a identificagao de espécies diferentes de microrganismos do trato urogenital de
suinos, em comparagao com aquelas ja isoladas por outros autores, sugere que ha
variagoes nos fatores ambientais, de maneio ou nas condi¢oes sanitarias que influenciam
o microbioma local. O isolamento destas espécies pode estar associado a: protocolos
de colheita e analise distintos dos utilizados noutros estudos; alteracao da resisténcia

antimicrobiana; fatores de risco; adaptagao microbiana; variagcoes geograficas.
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6. Conclusoes

A doencga urogenital € um disturbio reprodutivo comum nas exploragoes da regiao
Oeste, levando a grandes perdas econdmicas devido a redugao da performance
reprodutiva e/ou morte subita da fémea. A cultura bacteriologica e o isolamento através
de MALDI-TOF sao bastante Uteis para detetar o agente etioldgico da afegao urogenital,
normalmente sao agentes inespecificos. Durante a amostragem ¢é crucial evitar a
contaminagao com matéria fecal, dai a importancia da limpeza da vulva antes de qualquer
colheita e a utilizagaio do espéculo. Neste estudo, foram documentados os
microrganismos com maior prevaléncia em porcas reprodutoras, na regiao Oeste.
Sendo, a familia Streptococcaceae; Staphylococcacea e Enterobacteriaceae isoladas com
maior frequéncia. Os resultados obtidos encontram-se de acordo com os documentados

por outros autores.
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ANEXO |- FEMEAS DA EXPLORACAO A NAS MATERNIDADES
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ANEXO 2 - FEMEAS DA EXPLORACAO B NAS MATERNIDADES
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ANEXO 3 - FEMEAS DA EXPLORACAO C NAS GESTACOES
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ANEXO 4 - FEMEAS DA EXPLORAGAO D NOS PARQUES
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