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A postura cronica ¢ uma patologia caracterizada pela oviposi¢ao anormal exacerbada, em ciclos
continuos, mesmo na auséncia de parceiros ou fora da época reprodutiva, comumente relatada
em pequenos psitacideos (Ollé e Crosta, 2023). A distocia ¢ caracterizada pelo deslocamento
lento do ovo pelo oviduto, compressdo de vasos e nervos, levando a paresia, claudicacdo, ma
perfusdo tecidual, necrose do oviduto e obstrug¢do intestinal ou ureteral, com consequéncias
metabolicas graves (Doneley, 2016; Konig et al., 2016). Fatores como a disfun¢do muscular
do oviduto por hipocalcemia, miosite por postura excessiva/cronica, salpingite ou metrite, ovos
malformados ou grandes, distirbios sistémicos como doengas concomitantes, hipotermia e
estresse ambiental, podem ser precedentes a essa patologia (Oll¢ e Crosta, 2023). Este trabalho
relata o caso de um agapornis (Agapornis roseicollis), fémea adulta de 52 g atendida em um
hospital especializado, com prostra¢do, olhos semicerrados e fezes amareladas. Na anamnese,
evidenciou-se que o animal era alimentado exclusivamente com mix de sementes e possuia
histérico de postura de seis ovos bem formados recentemente e distocia no ultimo ano, com
um contactante da mesma espécie, com historico de postura cronica. Ao exame fisico, o animal
apresentava normocardia, eupneia, normoglicemia, mucosas normocoradas, pulso arterial fraco
e desidratagdo estimada em 6%, além de uma estrutura de ndo-rigida em regido caudal da
cavidade celomatica, sugestiva de ovo com casca malformada. Os exames complementares de

radiografia (Figura 1), hemograma e bioquimica sérica, evidenciaram achados sugestivos de
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hepatomegalia, por provavel deslocamento cranial topografico do figado, secundario a
compressao, presenga de ovo com baixa mineralizacdo, além de anemia regenerativa,
leucocitose por heterofilia e linfocitose, hiperproteinemia plasmatica total, aumento de CK,
hiperfosfatemia e hipercalcemia total. A ave foi mantida em Unidade de Tratamento Animal
(UTA), e instituido o seguinte protocolo terapéutico: dipirona 50 mg/ml (50 mg/kg VO, q8h
por 5 dias), gluconato de calcio 100 mg/ml (150 mg/kg IM, q24h por 2 dias), silimarina 90,215
mg/ml (75 mg/kg VO, q12h por 30 dias), enrofloxacina 25 mg/ml (15 mg/kg IM, q12h por 14
dias), fluidoterapia de manutengdo (50 mL/kg/dia) e reposi¢do para 6% de desidratacdo com
Ringer Lactato (SC, q12h por 3 dias), além de alimentacdo assistida com papa comercial (9%
do PV, via gavagem, g4h). Durante a internacdo, o animal apresentou pardmetros clinicos
estaveis, com o inicio da alimentacdo espontanea no segundo dia de internacdo. Em segunda
radiografia (Figura 2), evidenciou-se deposi¢do de célcio na casca do ovo pelo aumento de
radiopacidade, evoluindo a um bom prognoéstico. Ao terceiro dia, houve postura espontanea,
com manuten¢do dos parametros clinicos e reducdo do peso corporal para 47 g e o animal
recebeu alta médica com orientacdes de manejo para prevencao de episodios futuros. A distocia
em aves pode apresentar-se a partir de sinais clinicos inespecificos e variaveis, dependendo da
causa inicial, presen¢a concomitante de outras enfermidades ou complicagdes secundarias
relacionadas ao tempo de retencdo do ovo (Tully, 2009). Na maioria das espécies de
psitacideos, a postura de ovos ¢ realizada de forma natural, num periodo de 24 a 48 horas, fato
que dificulta a identificacdo e a confirmagao do diagndstico de distocia nos estagios iniciais da
doenca, que pode evoluir para quadros graves e potencialmente fatais, com necessidade de
intervengdes urgentes (Bowles, 2002; Grespan e Raso, 2014). Procedimentos cirirgicos como
ovariectomia ou salpingohisterectomia podem ser realizados quando vidveis, porém,
apresentam riscos significativos, especialmente relacionados a hemorragias durante a execucdo
(Fotin, 2014; Pye et al. 2001). Dessa forma o manejo clinico € o protocolo de escolha e 0 mais
seguro, e a conduta terapéutica utilizada foi eficiente na resolu¢do do quadro, sem a necessidade

de intervengao cirdrgica.
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Anexos:

Figura 1: Radiografia de agapornis (Agapornis roseicollis). A) Projecdo ventro-dorsal evidenciando presenga de
ovo com malformagdo de casca na porgdo caudal da cavidade celomatica (seta branca), hepatomegalia (seta
amarela) e presenca de estruturas radiopacas em posi¢do de ventriculo (seta vermelha). B) Projecdo latero-lateral
direita evidenciando presenga de ovo com malformacgdo de casca na porgao caudal da cavidade celomatica (seta

branca).

VENTRO-DORSAL LATERO-LATERAL DIREITA

Fonte: arquivo fornecido pelo hospital especializado.

Figura 2: Radiografia de agapornis (Agapornis roseicollis) evidenciando presenca de estrutura radiopaca
compativel com ovo (seta branca) na por¢do caudal da cavidade celomatica. A) Projecdo ventro-dorsal. B)

Projecao latero-lateral esquerda.



Fonte: arquivo fornecido pelo hospital especializado.
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