Indigestién — Clasificacion

- Deso6rdenes motoras de los Pré-estébmagos:

> Timpanismo gaseoso

» Timpanismo espumoso

» Reticuloperitonitis traumatica
2) Enfermed a.d es y » Indigestion vagal
H - Desoérdenes bioquimicas de los Pre-estémagos:

tratam Ientos > Indigestiones simples
Inactividad de la flora ruminal
Compactacion del rumen
Putrefaccion de la flora ruminal
Alcalosis ruminal
Acidosis ruminal

- Desordenes del Abomaso y Intestino con Estenosis/estasis
0 obstruccion

Indigestiones en bovinos:
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José Renato Junqueira Borges

Hospital-Escola de Grandes Animais da Granja do Torto —
Convénio UnB/SEAPA-DF
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OBS: No existe acumulo de gas por aumento de la
fermentacion ruminal con la pared integra.
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Timpanismo Gaseoso
(Local Lesién)

Posicional

Obstructivo

Cuerpo
Extrafio

Placenta Papilomatosis

Tumores

Declbito

Compactacion

Timpanismo Gaseoso: Alteracion en la region del
cardia o orificio reticulo-omasal

TUMORES (CRONICO)
- Etiologia

> Pteridium aquilinum (helecho)

Fonte: Souto et al. 2006

Timpanismo Gaseoso
(Local Lesién)

Atonia pared Aderencias Disfuncion del Nervio Vago
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Timpanismo Gaseoso

DIAGNOSTICO = pasaje de la sonda

Timpanismo Gaseoso
Necroscopia

Timpanismo Gaseoso
DIAGNOSTICO = obstruccién esofagica

Sonda NO pasa
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Timpanismo Gaseoso
DIAGNOSTICO = compresién esofégica
Sonda pasa con dificultad y LIBERA los gases
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Timpanismo Gaseoso

DIAGNOSTICO = atonia de la pared

Sonda pasa facilmente y LIBERA los gases
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Timpanismo Gaseoso

DIAGNOSTICO

Sonda pasa facilmente y LIBERA los gases
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Timpanismo Gaseoso

Sonda pasa facilmente y NO LIBERA los gases
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Timpanismo Gaseoso
DIAGNOSTICO ™ ,
Sonda pasa facilmente y NO LIBERA los gases iyl -

Timpanismo Gaseoso = diagnéstico

Auscultacion del rumen después de la
liberacion de los gases

« Rumen hiperactivo: indigestién vagal
Rumen activo:
« Problemaen el cardias
- Problema en el orificio reticulo-omasal
Remen en atonia: sede en la pared ruminal

1. SUBJETIVO
2. 24 HORAS DE AYUNO = ALTERACION RUMINAL




Obstruccion Esofagica Aguda

TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL

OBSTRUCCION ESOFAGICA —
+ FACTORES DETERMINANTES:

« EPIDEMIOLOGIA:
Animales jévenes y/o pequefios
Frecuente en época de zafra

>
>

TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL

OBSTRUCCION ESOFAGICA

- SENALES CLIiNICOS:

> Ansiedad

> Movimientos con cabeza y cuello

> Sialorrea intensa y tos

» Timpanismo grave

» Taquipnea y taquicardia

» Cuerpo extrafio palpable en el es6fago
cervical, en la mayoria dos casos

TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL

OBSTRUCCION ESOFAGICA
INCIDENCIA:
FACTORES PREDISPONENTES:

OBSTRUCCION ESOFAGICA

Obstruccion Esofagica




TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL

OBSTRUCCION ESOFAGICA
. Puncién Ruminal

TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL

OBSTRUCCION ESOFAGICA
- TRATAMIENTO: Sondas especiales

TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL
Secuelas — Perforacién del eséfago

TIMPANISMO GASEOSO
Secuelas — Perforacion del eséfago

TIMPANISMO GASEOSO : LESION ESOFAGICA INTRALUMINAL

OBSTRUCCION ESOFAGICA
- Secuelas - Estenosis
de eso6fago

Freie Universitat — Berlim — Kerstin Muller




RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA

DEFINICION

ETIOLOGIA
* Ambientes sucios

* Después de obrasen el
establo o cercas

Factores Predisponientes

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA

* Factores Determinantes

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA
Patogenia

Corte Horizontal

| ). .

RETICULITIS SIMPLES




RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA

PR

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA
Cronica, absceso o peritonitis

RETICULOPERICARDITIS TRAUMATICA

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA - Casos Agudos

» SENALES CLINICOS
* Anorexia e caida de Produccion: + + +
* Fiebre: + + -
* Postura: dolor
* Rumen: Hipomotilidad, compactado
e Timpanismo: + - -
* Heces: resecadas
* Tension Abdominal: + + +
* Pruebas de Dolor: + + +

Heces resecadas

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA

Pruebas de Dolor



RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA - Diagnéstico
Pruebas de dolor
Detector de metais
Rayos x
Ultra-sonido 20080utl7  15:42

_ _ _ Pericarditis
Laparorrummotomla exploramna

RETICULOPERITONITE TRAUMATICA

¢ Tratamiento

» Conservador
« Antibiético 3 dias:
« Enrofloxacina
* Oxitetraciclina
< Penicilina
« Uso de iman

» Quirargico

INDIGESTION VAGAL
Sindrome de Hoflund, Estenosis funcional

RETICULOPERITONITIS TRAUMATICA - Diagndstico

Videolaparoscopia

f

Cedido: Valentim Gheller = UFMG

Laparorruminotomia Exploratoria

INDIGESTION VAGAL

Tipo |: Falla en la eructacion

> Obstruccion esofagica

> Compresion esofagica

> Lesion trayecto nervio vago

Tuberculosis (ganglios
mediastinicos)




_ Indigestién Vagal Anterior = Sefiales Clinicos
INDIGESTAO VAGAL

Tipo Il: Falla en Transporte Omasal (Orificio
Reticulo-omasal) - Anterior

¢ Motilidad Ruminal
1. Hipotonia o atonia

2. Hipermotilidad ruminal con rumen con
movimientos superficiales y continuos (en este
caso con bradicardia).

+  Heces escasas y pastosas

Cuerpos extrafios

Tipo lll: Sede en abomaso — Estenosis
Funcional Posterior

> Desplazamiento y Torsion del Abomaso
> Linfosarcoma del Abomaso

> Compactacion omaso y/o abomaso

> Obstruccion Intestinal

Indigestion Vagal Posterior

INDIGESTION VAGAL INDIGESTION VAGAL

Tipo IV: Indigestion por gestacion avanzada « Laparoruminotimia exploratoria

(Obstruccion parcial) .
« Colocacion de una fistula permanente




Sindrome Vagal Idiopética
Mini-vacas

TIMPANISMO ESPUMOSO

TIMPANISMO ESPUMOSO POR GRANOS
(aguda a cronica)

Timpanismo Ruminal Agudo a Crénico : Espuma

TIMPANISMO ESPUMOSO




TIMPANISMO ESPUMOSO

TIMPANISMO ESPUMOSO

TIMPANISMO ESPUMOSO
TIMPANISMO ESPUMOSO

- Tratamiento
> Silicona
» Aceite Mineral
> Cirugia

- Profilaxia

» Ganado de carne:
. 10-15% da alimentacién con forraje larga
- No triturar el grano muy fino.
- lonéforos

INDIGESTION SIMPLE

- Definicion
INDIGESTIONES BIOQUIMICAS + Incidencia: Alta
- Etiologia:

> Cambios bruscos de alimentacion

> Exceso silo, cebada, granos, etc..

> Alimentos enmohecidos y deteriorados.
- Diagnéstico:

> Historico

> Signos Clinicos




INDIGESTION SIMPLES

- Signos Clinicos

Anorexia: + + +

> Caida de Produccion: + + +

> Motilidad Ruminal: + + -

> Intensidad Motilidad: - - -

> Estratificacion del Rumen: +--
Diarrea: + - -

Colico: + - -

- Tratamiento

v
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Objetivos Terapéuticos de las indigestiones de modo general:

1. Substrato apropiado para fermentacion bacteriana:
«  Forraje fresca o heno de buena calidad
«  Racion: puede utilizar la ingestion forzada

2. Co-factores para la fermentacion: sal mineral

Objetivos Terapéuticos de las indigestiones de modo general:

3. Remocién de los productos finales:
*  Gases libres: sonda o puncion
«  Espuma: ruminotomia o uso de derivados de silicona

+  Sélidos: ruminotomia o uso de emolientes (aceite mineral,
semillas de linaza cozinada)

«  Liquido: ruminotomia o uso de sonda de grueso calibre
«  Purgante salino: sulfato de Mg o Na: 300-500 g por boca

Remocion de Productos Finales = Gas Libre

Remocién de Productos Finales = liquido y granos

Acidosis lactica

Ruminotomia y uso
de sonda

Objetivos Terapéuticos de las indigestiones de modo general:

4. Mantenimiento de la flora ruminal: transfaunacion 1-5 L
5. Liquido: agua tibia = 20-40 litros




Objetivos Terapéuticos de las indigestiones de modo general:

6. pH 6ptimo:
«  Acido: bicarbonato de sodio
«  Alcalosis: vinagre o 4cido acético

7. Mantener la motilidad: no existe terapéutica comprobada
8. Purgante Salino

Compactacién Ruminal

. ETIOLOGIA:
> Alimentos de dificil digestion

- DIAGNOSTICO
> Histérico
> Examen del contenido de rumen

« TRATAMIENTO

Agua tibia con emoliente: semilla de linaza cozinada
Transfaunacion

Forraje verde

Sales minerales

Ruminotomia

Y VYV VYV

Compactacién Ruminal

Contorno abdominal

Compactaciéon del rumen

Alcalosis Ruminal
Etiologia

Proteina
bacteriana

Intestinos

Alcalosis Ruminal

SIGNOS CLINICOS
DIAGNOSTICO
> Histérico y signos clinicos
> Ex. Contenido de rumen
- Olor de amoniaco
-« pHalcalino

TRATAMIENTO
> Agua fria
> Vinagre —limén — coca cola
PROFILAXIS
> Fuente de carbohidratos y adaptacion paulatina de los animales
» 450 g urea+ 50 g de sulfato de amonio/50 kg de cana




Alcalosis Ruminal
-
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ACIDOSIS RUMINAL
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ACIDOSIS RUMINAL LACTICA
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Aspecto General




Aspecto General
ACIDOSIS LATICA AGUDA

SIGNOS CLINICOS
» Anorexia, depresion severa, colica
» Sefiales neurolégicos
* Pulso > 100 bpm
» Deshidratacion severa a moderada
« Atonia ruminal con exceso de liquido
* Diarrea profusa con olor acido

Contorno abdominal
ACIDOSIS LATICA AGUDA

DIAGNOSTICO
* Histérico
« Examen del
contenido
» Olor &acido
» Lechoso
» pH<6

Brugére-Picoux, Alfort

Acidosis — predominancia de liquidos

Acidosis lactica aguda Acidosis lactica aguda




Acidosis Lactica
ACIDOSIS LACTICA AGUDA

TRATAMIENTO

» Lavado ruminal con agua tibia o ruminotomia
» Bicarbonato de sodio: 200-300 gr
» Fluido y electrolitos
« Casos graves: 1 litro de suero fisiol6gico + 2 litros
de bicarbonato sodio 1,3% = % deshidratacion

« Casos leves: 2 litros de suero fisiolégico + 1 litro de
bicarbonato sodio 1,3 % = % deshidratacion

» Transfaunacion

» Tiamina: altas dosis
» Calcio

» Antibiotico

Acidosis lactica aguda

Acidosis Ruminal Léactica Aguda Acidosis Ruminal Lé&ctica Aguda




ACIDOSIS LACTICA AGUDA

Profilaxis
» Evitar introducir abruptamente alimentos ricos em
carbohidratos solubles.
» Fibralarga en cuantidad suficiente: cerca de 24 a 30 % de
Fibra neutro detergente de MS
» Fibra longa: > 4-7 cm = 20% da forraje

Desplazamiento del Abomaso a la lzquierda

Universidad de Montrea

Sonido Metalico

Kumper & Griinder — Giessen.

Desplazamiento del Abomaso ala
lzquierda

Auscultacion com:

Percusion « Sucucién

Desplazamiento del Abomaso a la Izquierda




Sonido Metalico

Rumen Atony =

Pneumoperitoneum

Omentopexia por el Flanco Derecho

Descompresion del abomaso

Confirmacion del desplazamiento

Omentopexia por el Flanco Derecho

Omentopexia

Tratamiento

Omentopexia
P =iEm

Clinica de Bovinos de Garanhuns - UFRPe

Desplazamiento y Torsion del
Abomaso a la Derecha




Desplazamiento del Abomaso

Universidade de Montreal

Torsion del Abomaso

Kumper & Griinder — Giessen.
Desplazamiento Torsion

T __d_--k}“i\\.

Sonido Intestinal

Kiimper & Griinder — Giessen.

Torsion del Abomaso

Prof. Klee - Munique

Desplazamiento del Abomaso a la Derecha

Prof. Klee - Munique




Desplazamiento del Abomaso a la Derecha

Con Torsion

Cirugia x Puncién

Prof. Klee - Munique

Torsion del Ciego

Torsion del Ciego
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Kiimper & Griinder — Giessen,

Torsion del Ciego

Torsién del Ciego




Torsion del Ciego

Clinica de Bovinos de Garanhuns - UFRPe

Torsion del Ciego

Obstruccion Intestinal

Contorno abdominal
Obstruccion Intestinal

OO

Fase Inicial Fase Avanzada

PALPACION RECTAL

« Obstruccion Intestinal = Signo del brazo positivo

Obstruccion Intestinal

Prof. Klee - Munique




Obstruccién Intestinal

IWF - Géttingen, Alemanha

Obstruccion Intestinal

Célico Falso

NERRRRANNAN|

Prof. Klee - Munique

ULCERA DE ABOMASO

- INCIDENCIA

. ETIOLOGIA
- Estres
- Dietaricaen almidén
- Antiinflamatério no esteroidal

- Enfermedades concurrentes en el post-parto
(metritis, mastitis)

Ulcera de Abomaso

Sin hemorragia




Ulcera de Abomaso

Perforada con peritonitis localizada

Perforada con peritonitis generalizada

ULCERA DE ABOMASO

- PATOLOGIA CLINICA
Hemograma
Sangre oculto en las heces
Fibrinégeno: T (> 700 mg) — peritonitis

« TRATAMIENTO
Transfusién (Ht < 14%) : £5 - 10 litros
Antibiéticos
Antiacidos
- Antagonista H,: Cimetidina 4-16 mg/kg

PROGNOSTICO

PROFILAXIS
« Aumentar la fibra de la racion
Disminuir estrés

COMPACTACION DE ABOMASO

Ulcera de Abomaso

COMPACTACION DE ABOMASO

- Etiologia

> Forraje rica en lignina e mucho seca

» Cama de pollo

> Peritonitis Localizada (RPT, ulcera de abomaso)
- Senales Clinicos

> Timpanismo ruminal severo

> Timpanismo intestinal leve

> Ausencia de heces

> Distension abdominal inferior derecha
- Tratamiento

> Ruminotomia

> Pasaje de emoliente por el orificio reticulomasal

Compactacion de Abomaso




Compactacion de Abomaso

Compactacién de Abomaso

jrborges@unb.br MUCHAS GRACIAS!!
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