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Torcao do Mesentério ou Sindrome Hemorragica Intestinal:
qual a importancia, como reconhecer, quais as causas
e como controlar as perdas causadas

Mesentery Torsion or Hemorrhagic Bowel Syndrome: how important it is,
how to recognize, what are the causes and how to control

Nelson Morés

INTRODUCAO

Como ha consideravel ambiguidade nas descri¢cdes clinico-patoldgicas da Torgao do Mesentério (TM) e da
Sindrome Hemorragica Intestinal (SHI), neste artigo serdo tratadas como a mesma entidade patoldgica, e utilizare-
mos apenas a denominagao TM. Atualmente € a causa mais comum de morte subita e esporadica em suinos de
crescimento/engorda e geralmente afeta os melhores suinos do lote. Pode envolver todo o intestino ou somente o
delgado (ID). A tor¢ao ocorre na raiz do mesentério, pela rotacao de 180 graus da massa intestinal no sentido anti-
horério quando o animal é visto pela posi¢cao ventro-caudal [4,5]. ATM ocorre devido a excessiva produgéo de gas
por microorganismos normalmente presentes no intestino, em consequéncia da ingestao de substancias altamente
fermentaveis, provocando seu deslocamento e torgéo [7].

Infelizmente pouca pesquisa cientifica tem sido realizada sobre a TM. Uma revisao bibliografica realizada
em 2006 com 106.000 artigos cientificos sobre salude, manejo e doengas dos suinos, somente seis artigos tratavam
do assunto, e a maioria ndo era pesquisa cientifica [5]. Entéo, as informagdes contidas nesse artigo sdo predominan-
temente de experiéncias praticas de profissionais sobre o tema.

OCORRENCIA E IMPORTANCIA

A genética tem mudado substancialmente a partir de 1990, com grande efeito da sele¢éo para alta produ-
¢ao e aumento da carne na carcaca. Também, nesse periodo houve drastica evolugéo nos sistemas de criagdo com
acentuada reducado no uso de méo de obra nos processos operacionais produtivos: a relacao porca: trabalhador
dobrou nos ultimos 15 anos. Essa evolugao contribuiu substancialmente para o aumento da mortalidade no cresci-
mento/terminagéo por problemas infecciosos e nao infecciosos como a ulcera gastrica e aTM [2]. Ent&o, a ocorrén-
cia da TM tem aumentado muito, especialmente a partir da década de 90, embora seja uma entidade patoldgica
muito antiga. Um estudo realizado nos EUA mostrou maior prevaléncia em rebanhos grandes e com alta produgcéo na
regiao oeste, porém a doencga tem sido um problema em diferentes tipos de produtores e em todas as regides do pais
(1]

De modo geral, a mortalidade no crescimento/terminagéo, devido aTM é de 1 a 2%, cerca de 1/3 do total
das mortes nesta fase [11]. Em alguns rebanhos predispostos a TM pode causar mortalidade acima de 4% [10]. No
Brasil, observac¢des de campo confirmam estas perdas, embora em algum rebanho a taxa de mortes por TM pode
ser bem maior [N. Mores, resultados nao publicados]. Em um estudo onde foram realizadas 2.484 necropsias de
suinos em crescimento (60-121 dias) e terminagao (121 dias ou mais velhos) oriundos do sul do Brasil, encontraram
como principal causa de mortes no crescimento a Sindrome Multissistémica do Definhamento (SMD) dos suinos,
seguido por TM e diarréia, mas na terminagao a principal causa foi TM, seguida de SMD e Ulcera gastrica [8]. Noutro
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estudo sobre 240 suinos mortos na engorda, oriundos de 20 rebanhos, a TM foi encontrada como principal causa em
27,9% deles, e foi mais frequente entre os suinos acima de 60kg [12]. Num terceiro trabalho com 16.384 suinos
mortos entre 1980 a 1990 foi encontrado 436 (2,66%) casos de TM, a maioria deles da fase de terminagao entre 25-
100kg (12,8% de 10-25kg, 39,5% de 25-50kg, 39,0 de 50—100kg e 8,7% de 100kg). A TM foi significativamente
maior em fémeas e ocorreram mais nos meses da primavera e nas segundas feiras [4].

SINAIS CLINICOS E LESOES

A TM, geralmente é aguda e esporadica, mas em determinados rebanhos pode ocorrer na forma de
pequenos surtos [9]. Geralmente, ndo ha histérico nem sinais clinicos que alertem o produtor da ocorréncia de
doenca. Na maioria dos casos de TM os suinos afetados estédo em boa condicédo de saude e desenvolvimento e séo
encontrados mortos, sem terem sido observados doentes. Os que sao observados ainda vivos manifestam palidez,
apatia, dispnéia, cianose de orelhas e extremidade, intensa dor abdominal e rapida e acentuada distensao do abd6-
men. O prognéstico é desfavoravel, pois a maioria dos suinos afetados morre em menos de 24 horas. A carcaca dos
animais mortos por TM apresentam-se palidas e com abdémen muito distendido logo apds a morte. A necropsia
deve ser realizada com o animal em decubito dorsal. Ao abrir 0 abdémen, verifica-se liquido avermelhado na cavida-
de, ingurgitamento das veias do mesentério e da sub-serosa por sangue venoso e ID com parede distendida e de
coloracéo vermelho-escuro. Filetes de fibrina podem ser observados sobre as visceras abdominais. Antes de manu-
sear as visceras da cavidade abdominal deve-se verificar com atencao a posigcao dos intestinos. Quando o animal é
visto pela posicao ventro-caudal, a torcao ocorre no sentido anti-horario, refletindo uma rotagéo de 180°C da raiz do
mesentério. No suino saudavel, a extremidade do ceco encontra-se apontando caudalmente para a pélvis e o ID na
posicéao inferior do lado direito do animal. Na TM, o ceco aparece apontando cranealmente em direcdo ao figado no
quadrante direito superior do abdémen e o ID ocupa o quadrante esquerdo superior. Por palpacao e visualizacdo
pode-se localizar a torgao na raiz do mesentério. Ao incidir os intestinos, verifica-se contetdo sanguinolentono ID e
fezes mescladas com sangue no intestino grosso. O duodeno, geralmente aparece normal ou com discreta hiperemia.
O ceco geralmente esté distendido por gas e levemente hiperémico [7,4,10].

CAUSAS E PATOGENIA

O suino é particularmente susceptivel a TM, pois o intestino pode ser visto como uma “falha de projeto”.
Toda massa intestinal (cerca de 20m) esta aderida a carcaga por uma estrutura suspensa chamada mesentério,
conectada a parte ventral da coluna vertebral em apenas alguns cm de comprimento. Isto € fundamentalmente
instavel. A presencga excessiva de gas em parte ou todo o intestino, aumenta essa instabilidade deixando o intestino
suspenso no abdémen (semelhante a um péndulo). Entdo, movimentos subitos permitem a rotacdo e TM. Dessa
forma, a condigéo bésica para ocorréncia da TM s&o condi¢gdes que provocam excessiva producéo de gas [9].

Atonia ou excesso de peristaltismo, fermentacéo do conteudo intestinal com formacao de gases, apés a
ingestao rapida ou em excesso de alimento, pode desencadear o processo. Entretanto, € uma patologia multifatorial,
onde varios fatores podem contribuir para a manifestacéo da doenga [10].

A analise detalhada de seis rebanhos com ocorréncia de TM apontou que muitos fatores ambientais e de
manejo podem estar envolvidos na patogénese da doenca: alimentagéo uma vez ao dia com alimento em quantidade
excessiva e de forma liquida, fornecimento de alimento altamente fermentével com alta quantidade de coliformes e
leveduras e higiene pobre da dieta TM [5]. Outra analise retrospectiva em dois rebanhos comerciais apontou que a
TM foi maior nos meses de verao e que nao havia influéncia da origem, densidade e doengas concorrentes [11].

Como acontece aTM?

Quando o suino ingere grande quantidade de alimento em pouco tempo ou alimentos altamente fermentaveis,
favorece a excessiva fermentacao do bolo alimentar no trato gastrintestinal e o desenvolvimento de bactérias produ-
toras de gases (Clostridium, leveduras, coliformes...). A excessiva producao de gases leva a distensao e compres-
sdo intestinal e, consequentemente, a reducdo do aporte de oxigénio no tecido gastrintestinal. Em seguida ha
liberacéo de toxinas por bactérias anaerdbias. A excessiva pressao abdominal, ligada a atividade mecénica causada
pelo efeito “empanturramento” (producéo de gases) e aos movimentos dos animais leva a tor¢ao do trato digestivo,
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e consequentemente, a dificuldade no retorno venoso, ingurgitamento das veias do mesentério e do intestino delga-
do, hemorragia intra-intestinal e rapidamente a morte subita [3].

Porque o verao é um periodo de alto risco?

Quando a temperatura onde os suinos estéo alojados aumenta, tanto a higiene como o comportamento
animal séo afetados. A temperatura elevada favorece a proliferagao de microbios, especialmente na alimentacéo
liquida ou em comedouros com falta de higiene, e afeta o comportamento alimentar dos suinos, com alteracbes
tanto na frequéncia como na ingestao de alimento. Nessas condi¢des, se o alimento é fornecido a vontade, frequen-
temente, os suinos se alimentam somente a noite, ingerindo alimento rapido e em excesso. Existe uma tendéncia
natural dos animais mais velhos comerem mais em menos tempo. Entretanto, animais mais velhos sdo menos
habeis em dissipar calor. Esse comportamento favorece a fermentacao excessiva do alimento no trato gastrintestinal
por bactérias produtoras de gas, favorecendo a ocorréncia da TM [3].

Os fatores associados a ocorréncia da TM, citados em artigos técnicos consultados séo [6,9,10]:

" Nivel de proteina bruta muito elevada ou irregular na ragéo;

" Fornecimento aos suinos de alimentos muito fermentaveis como cereais recentemente colhidos ou soro de
queijo;

" Racéo produzida com matérias-primas de baixa qualidade ou conservadas de forma inadequada que favorece
a proliferacao de leveduras;

] Nivel elevado da alimentacao de suinos com alto desempenho;

" Irregularidade no plano de alimentacéo, com trocas de racédo/ingrediente sem devida transicao;

" Dieta do domingo X escassez de mao de obra: variagao no horario de alimentacéo, demora no fornecimento
do alimento;

" Baixa ingestao de agua ou ingestao de agua nao potavel, com alta concentragao microbiana;

= Fornecimento da racéo no piso, facilitando a contaminagéo do alimento;

. Falta de higiene em sistemas de fornecimento de alimento liquido (forma de sopa, comedouro-bebedouro);

= Dietas com alta densidade, especialmente em energia: > 3.400 kcal de EM;

" Colite: a proliferagéo de bactérias no IG tende a fermentar o alimento e produzir mais gas e precipitar a TM.

DIAGNOSTICO

A suspeita € pela morte subita e esporadica de suinos em crescimento/terminacao, em bom estado
corporal e que aparecem palidos e estufados logo apds a morte. O diagndstico é confirmado pelo exame de necropsia,
tao logo a cavidade abdominal € aberta: o intestino delgado (porc¢ao torcida) apresenta-se distendida e de cor verme-
lho escuro, os vasos do mesentério aparecem como linhas escuras por estarem repletos de sangue venoso e ao
incidir o ID ha grande quantidade de fluido sanguinolento nao coagulado. Ademais, leva-se em conta também a
posicéo dos intestinos, antes de manusear as visceras [4,10].

Tomar cuidado porque a tor¢éo eventualmente pode ocorrer apds a morte, mas as veias do mesentério
repletas de sangue e o intestino delgado de coloragéo vermelho escuro confirmam o diagndstico.

A presenca de sangue vermelho-escuro ou contetido sanguinolento no intestino de suinos de engorda,
sem TM, pode ser devido a Ulcera gastrica ou a enteropatia hemorragica proliferativa associada a Lawsonia intracelullaris
[4,7].

CONTROLE

O tratamento individual raramente é feito devido a subita ocorréncia do problema. Tecnicamente, seria
possivel operar e desfazer a torcdo. Em alguns casos de suinos vistos com dor e abdémen distendido pode-se
induzir uma caminhada de forma gentil e o intestino torcido pode, eventualmente, reverter. Tranquilizante pode
auxiliar relaxar o intestino. Porém, o progndéstico é desfavoravel, independente do tratamento [3].
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Preventivamente, seria l6gico usar racédo menos fermentavel e com menor densidade (energia e proteina).
O problema é que ha pressao para uso de ragdes cada vez mais concentradas para garantir maior ganho de peso,
mas isso é incompativel para suinos sob risco de ocorréncia de TM. Alguns fatores chaves tém sido identificados
para auxiliar na prevencao do problema [3].

. Uso de alimento seguro e balanco intestinal: uma vez que o tempo quente favorece o crescimento microbiano
exagerado, a manutencao de uma higiene étima na granja em trés niveis € essencial: no alimento, no equipa-
mento utilizado para ragao/agua e na instalacao. Um suino adulto alberga cerca de 2kg de micrébios. Nesse
aspecto, em comedouros semi-automaticos, especialmente aqueles com agua, € preciso regula-los frequente-
mente para evitar sobras de racéo, a qual possibilita a proliferacdo bacteriana e produgéo de micotoxinas,
permitindo maior contaminag&o do alimento.

" Manutencao de ambiente agradavel durante todo o periodo de criacao: nas criagdes brasileiras de sui-
nos, é frequente temperaturas internas superiores a 28°C nos meses de verao, absolutamente fora da zona de
conforto dos animais. Essa condig¢éo coloca os animais sob risco a varias patologias, dentre elas, a TM.

" Comportamento alimentar: o objetivo € manter o apetite dos animais e a ingestao regular de alimento. Nesse
aspecto, a regularidade nas alimentacgdes e a palatabilidade do alimento é fundamental.

= Uso de bactérias acido lacticas nos meses quentes: A fermentacado do alimento pela adicdo de bactérias
acido lacticas (P, acidilactici) produz altos niveis de acido lactico. Por causa do aumento do acido lactico no
alimento ha reducéo do pH, o que contribui para melhorar a higiene no alimento e nos equipamentos. Da mesma
forma, acido lactico é produzido no intestino, criando um ambiente mais acido que favorece o desenvolvimento
de uma microflora tipo Lactobacillus, o qual compete por nutrientes com certas bactérias oportunistas como
Salmonellas e Clostridium.

O tratamento preventivo, geralmente é efetivo em prevenir novos casos de TM. O problema esté no custo-
beneficio quando se usa terapia preventiva. Entdo, quando devemos recomendar uma medicagéo preventiva? Como
a mortalidade é subita e esporadica essa é uma decisao dificil, mas certamente quando a mortalidade por TM
ultrapassa 1% devemos agir.

Entretanto, acredito que podemos usar melhor as informagdes epidemioldgicas, para estrategicamente
implementar medidas preventivas, sejam elas para corrigir fatores de risco ou terapéuticas. Por exemplo, alteracées
na composigao das dietas e mesmo uso de antimicrobianos de forma continua ou em pulsos terapéuticos poderiam
ser implementadas nos meses de maior ocorréncia (dezembro a fevereiro ou de acordo com as informagdes
epidemioldgicas do rebanho ou da empresa) ou que os animais estdo sob maior risco. Se a ocorréncia da TM
ultrapassa 1% em lotes no crescimento/terminacgao, informacgdes detalhadas sobre o lote (densidade), temperatura
ambiental, composicao das ragées (tipo de ingredientes), plano alimentar e mudancas na alimentacéo devem ser
tomadas para auxiliar na implementacéo de medidas de controle [3,5,6,9,10].

A inclusao de antimicrobianos na racao tem a fungcédo de reduzir a multiplicacdo bacteriana, e
consequentemente a produgao de gas. Uma anadlise retrospectiva em dois rebanhos comerciais [11] apontou que a
TM foi maior nos meses de verdao e menor em rebanhos que usavam ragdo com antimicrobianos (BMD, clortetraciclina
ou virgianimicina). Outros antimicrobianos que tem sido utilizado para controle da TM s&o penicilina V, oxitetraciclina,
amoxicilina, enramicina, lincosamidas, macrolidios (tilosina), pleuromutilinas (tiamulina) e quinolonas [10] [N. Mores,
resultados nao publicados]. Em alguns casos o uso de probidticos e acidificantes também ajudam a reduzir o
problema[10].

CONCLUSOES

A TM é uma entidade patoldgica facil de ser reconhecida. Como ela é de ocorréncia esporadica, nem
sempre o veterinario pode ser solicitado para fazer o diagndstico. Entao, é preciso treinar funcionarios da granja no
sentido de reconhecer o problema pela observa¢éo do animal morto e pela abertura da cavidade abdominal. Eventu-
almente o veterinario devera confirmar o diagndstico pela realizacao da necropsia de alguns animais mortos. No
caso de rebanhos com ocorréncia de TM acima de 1% a primeira medida a ser tomada é eliminar os fatores de risco
existentes. Em seguida, devem-se avaliar os dados epidemiolégicos de ocorréncia da TM na granja e tomar medidas
complementares estratégicas nas épocas de maior risco, especialmente nos periodos de maior risco.
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