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INTRODUGAO

A trombose da veia cava caudal (TVCC) em bovinos € uma enfermidade de elevada
gravidade clinica, associada a processos sépticos e caracterizada por evolugao
progressiva e prognostico desfavoravel, conforme descrito por Coutinho et al. (2021).
Apesar da baixa ocorréncia, apresenta relevancia na medicina veterinaria de
producao, especialmente em sistemas leiteiros intensivos. Segundo Barbosa et al.
(2023), essa importancia esta relacionada as perdas econdmicas decorrentes da
redugao produtiva e mortalidade dos animais acometidos.

A fisiopatologia da TVCC esta relacionada a acidose ruminal, frequentemente
associada a dietas ricas em concentrados, levando a alteragdes na microbiota ruminal.
A reducdo do pH favorece o desenvolvimento de lesbes na mucosa. Caracterizando
ruminite quimica, esse processo compromete a barreira epitelial e constitui etapa
inicial da enfermidade (STRAPASSON et al., 2021; PEROSA et al., 2024).

A perda da integridade da mucosa permite a translocag¢ao bacteriana para a circulagao
portal, possibilitando a formacdo de abscessos hepaticos sdo o principal fator
predisponente Para a TVCC e podem evoluir até a veia cava caudal. Ocorre formagao
de trombos sépticos a partir desse processo (COUTINHO et al., 2021; PEROSA et al.,
2024).

Fragmentos desses trombos podem atingir a circulagdo pulmonar, resultando em
embolismo pulmonar séptico e comprometimento respiratério. Esse processo esta
associado a sinais como taquipneia, tosse e dispneia, pode evoluir para hemoptise
em casos avangados (BARBOSA et al., 2023; COUTINHO et al., 2021).

Os sinais clinicos iniciais sdo inespecificos, dificultando o diagndstico precoce, dessa
forma, a confirmagdo ocorre geralmente por necropsia. Observam-se trombos,
abscessos hepaticos e lesdes pulmonares caracteristicas por meio de necropsia, com
identificagdo de trombos na veia cava caudal, abscessos hepaticos e lesdes
pulmonares compativeis com embolizagdo séptica (STRAPASSON et al.,, 2021;
COUTINHO et al., 2021).
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METODO

O presente trabalho foi desenvolvido a partir de levantamento bibliografico em bases
de dados cientificas, incluindo PubMed e Google Académico, utilizando como
descritores, em portugués e inglés: “trombose de veia cava caudal”, “caudal vena cava
thrombosis”, “abscessos hepaticos em bovinos”, “acidose ruminal” e “embolismo

pulmonar em bovinos”.

Foram priorizados estudos publicados entre 2021 e 2026 que abordassem a
fisiopatologia, os fatores predisponentes, as manifestagbes clinicas e os achados
anatomopatolégicos associados a trombose de veia cava caudal em bovinos.
Adicionalmente, utilizou-se literatura classica da clinica de grandes animais para
fundamentacdo dos mecanismos envolvidos na doenga, especialmente no que se
refere a relacéo entre acidose ruminal, ruminite e formacgao de abscessos hepaticos.

Foram selecionados trabalhos que descrevem a progressao da enfermidade desde a
translocacao bacteriana a partir do rimen até a formacao de trombos sépticos na veia
cava caudal e subsequente embolizagdo pulmonar, estudos que correlacionam os
sinais clinicos, como hemoptise, taquipneia e queda na producao leiteira, com os
achados de necropsia também foram considerados essenciais para a analise.

Paralelamente, o estudo foi complementado pela descrigdo de um caso clinico
acompanhado em campo, no qual foram realizadas anamnese, exame clinico e
avaliacdo dos achados macroscopicos obtidos por meio de necropsia. A integragéo
entre os dados clinicos e o embasamento cientifico permitiu a construgcdo de uma
analise critica e aplicada a pratica da clinica de bovinos, reforcando a compreenséao
da enfermidade.

RELATO DE CASO

Foi atendida uma fémea bovina primipara da raca Holandesa em uma propriedade leiteira
com manejo intensivo, gestante de aproximadamente quatro meses, com queixa principal
de hemoptise, apatia e queda abrupta na producao de leite.

Durante o exame clinico foi relatado que ocorreram episddios de hemoptise (Figura1),
taquipneia e reflexo tussigeno positivo apds o animal ser submetido a esforgo fisico
durante o caminho para a ordenha, ainda foi citado que o animal passou por uma quadro
de acidose ruminal a alguns dias.

Diante do quadro clinico observado, a principal suspeita diagnéstica foi de TVCC,
considerando a associagao entre sinais respiratorios e possivel origem embdlica.

Devido ao prognostico desfavoravel e a auséncia de tratamento instituido previamente, o
proprietario optou pela eutanasia do animal. Posteriormente, foi solicitada a realizacao de
necropsia para confirmacao diagndstica.

A necropsia, foram observadas alteracdes compativeis com o quadro clinico descrito.
Evidenciou-se a presenca de trombos aderidos a parede da veia cava caudal,
confirmando o processo de trombose vascular. No figado, foram identificados multiplos
abscessos hepaticos de tamanhos variados, sugerindo origem séptica e possivel relagcao
com disseminagéao bacteriana via sistema porta. Observou-se ainda alteracdo na mucosa
ruminal, caracterizada por areas de descamacgao, compativel com ruminite (Figura 2),
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reforcando a possivel origem digestiva do processo séptico.

Nos pulmbes, observaram-se lesdes compativeis com émbolos sépticos, caracterizadas
por areas multifocais de consolidagao, indicativas de embolismo pulmonar secundario.
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Figura 1 - Hemoptise observada durante exame clinico do animal.
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Figura 2 - Presenca de sangue no conteddo ruminal
Fonte: arquivo pessoal, 2026.

RESULTADO E DISCUSSAO

A TVCC é uma enfermidade de baixa ocorréncia em bovinos, porém de elevada
gravidade e significativo impacto econdmico, especialmente em sistemas de produg¢ao
leiteira (COUTINHO et al., 2021; BARBOSA et al., 2023). Sua relevancia clinica esta
associada a alta taxa de mortalidade e a dificuldade de diagndstico precoce, uma vez
que os sinais iniciais séo frequentemente inespecificos e de evolugéo progressiva,
sendo a confirmacdo, na maioria dos casos, estabelecida apenas por meio de
necropsia.

A etiopatogenia da doenga esta intimamente relacionada a formagao de abscessos
hepaticos, geralmente secundarios a acidose ruminal, condigdo que promove ruminite
quimica e favorece a translocagao bacteriana para o sistema porta (STRAPASSON et
al., 2021). Esses abscessos, quando localizados proximos a veia cava caudal, podem
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evoluir para flebite e formagdo de trombos sépticos. Esses trombos podem se
fragmentar e atingir a circulagdo pulmonar, resultando em embolismo pulmonar
séptico, frequentemente evidenciado na necropsia por lesdes pulmonares multifocais.
Além disso, destacam que processos infecciosos sistémicos também podem contribuir
como fatores predisponentes (COUTINHO et al., 2021; BARBOSA et al., 2023).

Do ponto de vista clinico, a TVCC manifesta-se predominantemente como uma
sindrome respiratoria, sendo comuns sinais como dispneia, taquipneia e tosse,
levando a possivel hemoptise podendo ser notado mais sinais como sibilos
pulmonares e atrito pleuraBARBOSA et al.,, 2023). No entanto, esses sinais
apresentam baixa especificidade. A hemoptise esta associada a presenca de lesdes
pulmonares decorrentes de émbolos sépticos, frequentemente confirmadas em
exame necroscopico (COUTINHO et al., 2021). Em necrépsia os principais achados
que apresentam relagdo com a sindrome sao Trombos na veia cava caudal,
abscessos pulmonares multiplos, consolidacao pulmonar, trombos arteriais, derrame
pleural e ascite(BARBOSA et al., 2023).

No presente relato, a primipara da raca Holandesa gestante apresentou episodios
recorrentes de hemoptise associados ao esforgo fisico, além de taquipneia e reflexo
tussigeno positivo. Esses achados sao compativeis com a presenca de lesdes
pulmonares e aumento da pressao vascular, favorecendo a ruptura de vasos
comprometidos. Essa correlagdo entre sinais clinicos e alteragdes
anatomopatoldgicas reforga o padrao descrito na literatura (COUTINHO et al., 2021).

Além das manifestacdes respiratérias, sinais sistémicos como apatia e queda na
producao leiteira também foram observados, refletindo o carater infeccioso da
enfermidade. Em estagios mais avancados, podem ocorrer alteragdes circulatoérias,
como ingurgitamento da veia jugular e ascite, associadas ao comprometimento
hepatico e vascular (BARBOSA et al., 2023). Esses achados podem estar presentes
ou nao, sendo a necropsia fundamental para avaliagcdo completa das lesées.

O diagnostico da TVCC em animais vivos permanece um desafio, devido a
inespecificidade dos sinais clinicos iniciais. Embora exames complementares possam
auxiliar, a confirmacgao definitiva ocorre, na maioria dos casos, por meio da necropsia
(COUTINHO et al., 2021). Nessa avaliagao, destacam-se como principais achados a
presenca de trombos aderidos a veia cava caudal, abscessos hepaticos e lesbes
pulmonares compativeis com embolizagao séptica (STRAPASSON et al., 2021).

No presente caso, a necropsia evidenciou trombos aderidos a veia cava caudal,
multiplos abscessos hepaticos e lesbes pulmonares compativeis com embolizagao
séptica, corroborando o diagndstico de TVCC. Esses achados sao classicos e
amplamente descritos na literatura, sendo considerados fundamentais para a
confirmacgéao da enfermidade (COUTINHO et al., 2021). Adicionalmente, foi observada
a presenca de sangue no conteudo ruminal, possivelmente decorrente da degluticdo
de sangue oriundo de episoddios de hemoptise, o que evidencia a gravidade do
comprometimento pulmonar.

Os achados descritos na literatura, como abscessos hepaticos e lesbes pulmonares
multifocais, corroboram a fisiopatologia da doenca e foram observados no presente
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relato. Essas alteragcdes evidenciam a progressao do processo infeccioso e embdlico,
reforcando a relagdo entre disturbios nutricionais e o desenvolvimento da TVCC
(STRAPASSON et al., 2021).

Por fim, a TVCC apresenta prognoéstico desfavoravel, com evolugéo clinica rapida e
baixa resposta ao tratamento. Dessa forma, o reconhecimento precoce da
enfermidade € fundamental, embora muitas vezes limitado. Nesse contexto, os
achados anatomopatolégicos assumem papel central no diagndstico, reforgcando a
relacdo entre disturbios nutricionais, formacdo de abscessos hepaticos e
desenvolvimento da TVCC, sendo a prevengdo baseada no manejo alimentar
adequado a principal estratégia de controle (BARBOSA et al., 2023).

CONSIDERAGOES FINAIS

A trombose da veia cava caudal em bovinos € grave e frequentemente associada a
acidose ruminal, levando a ruminite, abscessos hepaticos e embolizagao pulmonar. A
prevengao depende do manejo nutricional adequado, incluindo dieta balanceada, fibra
efetiva e adaptacdo gradual a concentrados. Compreender essa relagao permite
reconhecer precocemente a doenca e adotar medidas preventivas eficazes, reduzindo
perdas produtivas e promovendo o bem-estar animal.

PALAVRAS-CHAVE: Abscesso hepatico. Embolia séptica. Hemoptise. Pneumonia.
Septicemia.
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