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RESUMO

A endometrite é o processo inflamatério fisioldgico ou patoldgico, agudo ou crénico do utero das
éguas, podendo ser causada por uma infec¢ao microbioldgica (fungos e/ou bactérias) ou por outros
fatores que comprometem a fertilidade da égua. O diagnostico precoce e o tratamento adequado sao
fundamentais para evitar perda da fungao reprodutiva das fémeas do plantel, diminui¢ao da eficiéncia
reprodutiva e prejuizos econdmicos. Foi descrito o diagnéstico e tratamento ndo convencional bem-
sucedido de uma égua doadora de embrides, da raga Quarto de Milha, com 16 anos de idade com
historico de trés lavados uterinos purulentos sem recuperagdo embriondria causada por bactérias do
género Streptoccocus spp. € pelo fungo Candida tropicalis. Ficou evidenciando que a associagdo entre
diagndstico microbioldgico, terapias locais com agentes inespecificos e agentes sistémicos
especificos, além de estratégias de manejo reprodutivo como a aplicacdo de agentes ecbolicos e
indutor de ovulagdo foram essenciais para restaurar a fertilidade da égua e possibilitar a obtencao de
um embrido vidvel.

Palavras-chave: Endometrite. Equino. Bactéria. Fungo.

ABSTRACT

Endometritis is the physiological or pathological inflammatory process, acute or chronic, of the mares'
uterus, and can be caused by a microbiological infection (fungi and/or bacteria) or by other factors
that compromise the mare's fertility. Early diagnosis and appropriate treatment are essential to avoid
loss of reproductive function of the females in the herd, decreased reproductive efficiency and
economic losses. The successful diagnosis and unconventional treatment of a 16-year-old Quarter
Horse embryo donor mare with a history of three purulent uterine lavages without embryo recovery
caused by bacteria of the genus Streptoccocus spp. and the fungus Candida tropicalis was described.
It was evident that the association between microbiological diagnosis, local therapies with nonspecific
agents and specific systemic agents, as well as reproductive management strategies such as the
application of ecbolic agents and ovulation inducer were essential to restore the mare's fertility and
enable the obtaining of a viable embryo.

Keywords: Endometritis. Equine. Bacteria. Fungus.

RESUMEN

La endometritis es el proceso inflamatorio fisiologico o patoldgico, agudo o cronico, del ttero de las
yeguas, y puede ser causado por una infeccidon microbioldgica (hongos y/o bacterias) o por otros
factores que comprometen la fertilidad de la yegua. El diagndstico temprano y el tratamiento adecuado
son esenciales para evitar la pérdida de la funcidon reproductiva de las hembras en el rebafio, la
disminucion de la eficiencia reproductiva y las pérdidas econdmicas. Se describio el diagndstico
exitoso y el tratamiento no convencional de una yegua donante de embriones de 16 afios con
antecedentes de tres lavados uterinos purulentos sin recuperacion embrionaria causados por bacterias
del género Streptoccocus spp. y el hongo Candida tropicalis. Se evidencid que la asociacion entre el
diagndstico microbiologico, las terapias locales con agentes inespecificos y agentes sistémicos
especificos, asi como las estrategias de manejo reproductivo como la aplicacion de agentes ecbolicos
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e inductores de la ovulacion fueron esenciales para restaurar la fertilidad de la yegua y permitir la
obtencion de un embridn viable.

Palabras clave: Endometritis. Equina. Bacteria. Hongo.
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1 INTRODUCAO

A equideocultura ¢ uma atividade de grande importancia econdmica, social e esportiva em
diferentes regides do mundo. Segundo a Secretaria de Estado da Agricultura e do Abastecimento do
Parana (2017), a equideocultura desempenha um papel significativo na economia rural, gerando
emprego e renda aproximada de 30 bilhdes de reais por ano. Segundo 0 MAPA/Camara Setorial da
Equideocultura (2014), o setor era responsavel por aproximadamente trés milhdes de empregos
diretos e indiretos, abrangendo desde atividades agropecuarias até o esporte equestre. Além disso,
estima-se que, em 2014, o Brasil possuia 5,8 milhdes de equinos, ocupando a quarta posi¢ao mundial
em numero de animais, demostrando o impacto significativo da equideocultura na economia nacional.

A endometrite ¢ umas das principais causas de infertilidade em éguas, caracterizada pela
inflamacdo da camada epitelial do utero em resposta a agentes estranhos como plasma seminal,
espermatozoides, proteinas e microrganismos causadores de infec¢do, ou por alteracdo do
microbioma normal do utero (CAMARA et al, 2013; CARNEIRO et al, 2020). Segundo
MOUNCEY et al. (2024), quando causadas por microrganismos, as bactérias mais frequentes siao
Streptococcus equi subsp. zooepidemicus e Escherichia coli. No caso dos fungos, os mais frequentes
pertencem aos géneros Candida spp., Mucor spp. e Aspergillus spp. (COUTINHO DA SILVA E
ALVARENGA, 2011)

As alteracdes causadas no endométrio relacionadas ao processo inflamatério variam desde
incapacidade de concepgdo até a morte embriondria precoce, resultando no incremento dos custos de

producdo (DIEL DE AMORIM et al., 2015).

2 JUSTIFICATIVA

A eficiéncia reprodutiva dos equinos € essencial para a sustentabilidade desse setor, e
problemas reprodutivos, como a endometrite, representam um grande desafio para criadores e
veterinarios. Essa condicao patologica € uma das principais causas de infertilidade em éguas, afetando
diretamente a taxa de prenhes e a viabilidade da gestagdao. A endometrite € o processo inflamatorio
fisiologico ou patoldgico, agudo ou cronico do ttero das éguas e pode ser causada por uma infec¢ao
microbioldgica (fungos e/ou bactérias) ou por outros fatores que comprometem a fertilidade da égua.
O diagndstico precoce e o tratamento adequado sdo fundamentais para evitar perda da funcao
reprodutiva das fémeas do plantel, diminui¢do da eficiéncia reprodutiva e prejuizos econdomicos

(DIEL DE AMORIM et al., 2015).
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3 OBJETIVOS
O objetivo deste trabalho ¢ descrever o diagnostico e tratamento ndo convencional bem-
sucedido, de uma égua com endometrite mista causada por bactérias do género Streptoccocus spp. €

pelo fungo Candida tropicalis.

4 REFERENCIAL TEORICO

A endometrite infecciosa pode ser desencadeada por diferentes agentes patogénicos, como
bactérias e fungos. Esses microrganismos podem se estabelecer no utero devido a falhas nas barreiras
naturais de defesa do trato reprodutivo da égua (vulva, prega vestibulo vaginal e cérvix), assim como
nos mecanismos de limpeza. Entre esses fatores podemos citar mad conformacdo perineal,
incompeténcia cervical, contratilidade uterina deficiente e resposta imunolédgica deficiente, entre
outros (ALHAIDER, 2025; FERRIS et al., 2016; TROEDSSON, 2011).

Diversas bactérias t€ém sido isoladas do utero de éguas com endometrite, sendo algumas
espécies associadas a presenca da doenga e outras identificadas em uteros saudaveis. Segundo o
estudo de CAMARA et al. (2013) as principais bactérias patogénicas incluem Streptococcus [3-
hemolitico, Klebsiella spp., Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coli, Staphylococcus spp.,
Enterobacter spp. As bactérias presentes apenas em ¢éguas sadias sao Shigella sp. e Edwardsiella
tarda. Outros estudos afirmam que até mesmo bactérias consideradas como patdgenos uterinos sao
residentes normais da microbiota de éguas saudaveis, como Streptococcus, Staphylococcus, E. coli,
Shigella spp., Pseudomonas spp., Corynebacterium. No entanto, em éguas com endometrite, essas
bactérias se multiplicam, dominam o microbioma uterino e causam a disbiose (DONATO et al.,
2023). Outras bactérias também t€m sido isoladas, entre elas Klebsiella pneumoniae, Staphylococcus
aureus, Actinobacillus spp. Bordetella bronchiseptica (KOHNE et al., 2024).

Embora a causa mais comum de infec¢do seja bacteriana, os fungos também acometem a
saude uterina das éguas, e casos de endometrite fungica tém aumentado consideravelmente,
especialmente por que os casos presentes se tornam cronicos e persistentes (CARNEIRO et al., 2020).
A prevaléncia da Candida spp. como agente causador de doenca varia de 20,8% a 60% dos casos de
endometrite fungica. Outros fungos filamentosos, como Trichosporon penicillatum, Aspergillus spp,
Curvalaria spp, Cladosporium spp. e Zygomices spp. foram isolados (BATISTA et al., 2008; RIBAS
et al., 2014; NASCIMENTO JUNIOR et al., 2019). De acordo com RIBAS et al. (2014), Candida
spp. € o género mais frequente isolado, incluindo C. albicans, C. tropicalis e C. pseudotropicalis.

Em 2024, GUNN e colaboradores relataram um caso de endometrite fingica associada a perda

embrionaria em uma égua jovem, destacando que a infeccdo fingica pode levar a inflamacao
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endometrial persistente, dificultando a manuten¢do da gestagdo provocando absor¢do embriondria ou
abortos. O estudo enfatizou que a infeccdo flngica, frequentemente, ocorre apds tratamentos
prolongados com antibioticos, principalmente, no periodo de diestro, que podem desestabilizar a
microbiota uterina e favorecer a colonizagao fungica.

Geralmente, a endometrite fingica tem carater cronico e esta associada a uma resposta
inflamatoéria intensa, com presenca de linfocitos e plasmoécitos no endométrio (RIBAS et al., 2014).
Considera-se que esta afec¢dao seja uma consequéncia da alteracdo do microbioma uterino, sendo
favorecida por fatores predisponentes, como idade avangada, historico reprodutivo extenso,
conformag¢do anatdmica inadequada, frequente manipulagdo genital, administragdo prolongada de
progesterona e/ou hormoénios corticoides e distirbios enddcrinos. Embora ndo existam relatos de
transmissdo venérea direta dessa condicdo em equinos, a presenga de fungos no trato reprodutivo de
garanhdes sugere que essa via de transmissao pode contribuir para a redugdo da fertilidade (GUNN
et al., 2024).

Clinicamente, a visualizacdo e comprovagdo dos sinais sdo importantes para diagnosticar as
causas predisponentes e evitar o progresso da infeccdo. Os sinais clinicos da endometrite incluem
vaginite, cervicite, descarga vulvar mucopurulenta, exsudato cervical mucopurulento visualizada pelo
exame vaginal através do especulo. Também pode ser observado acumulo de liquido intrauterino
(LIU), edema endometrial exacerbado ou com padrao incomum detectado pelo exame
ultrassonografico, além de encurtamento do ciclo estral e absor¢io embrionaria. Eguas doadoras de
embrido com lavados uterinos com liquido turvo a purulento, ou lavado sem recupera¢do embrionéria
também podem estar relacionados a endometrite subclinica (TROEDSSON, 2011; FERRIS et al.,
2016; LEBLANC et al, 2010).

A avaliagdo da saude reprodutiva das fémeas dentro de um programa reprodutivo, geralmente,
acontece ao inclui-las como doadoras de embrides ou como matrizes. Ao serem incluidas serdo
constantemente avaliadas para realizar o controle folicular e determinar o momento apropriado da
cobertura ou inseminagao, requerendo uma abordagem meticulosa das condigdes uterina e ovarianas.
Durante essa avaliagdo € possivel observar alguns sinais que indiquem o comprometimento da saude
uterina. Essa avaliagdo inicial, somada aos sinais clinicos apresentados, guia o0 médico veterindrio a
tomar a decisdo de prosseguir com exames laboratoriais.

O diagnéstico € baseado tanto no histdrico reprodutivo quanto nos exames de ultrassonografia
transretal, citologia uterina, cultura microbioldgica acompanhada de teste de sensibilidade

antimicrobiana e biopsia endometrial.
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Os exames laboratoriais como a citologia uterina e/ou cultura microbiologica a partir de
amostras coletadas de lavados uterinos de baixo volume ou de swabs uterinos, sdo essenciais para
identificar a presenca de agente infeciosos e avaliar a resposta inflamatdria no endométrio. A presenga
de numero elevado de neutréfilos polimorfonucleares (PMNs) na citologia e/ou isolamento de uma
monocultura bacteriana ou fungica sdo fortes indicadores de endometrite, condi¢do que pode
comprometer significativamente a fertilidade da égua (FERRIS et al., 2016).

A variabilidade da resposta inflamatodria, influenciada pela patogenicidade das bactérias
envolvidas, pode dificultar o diagnostico. Em casos de infecgdes por E. coli, por exemplo, elas podem
mascarar a resposta dos PMNSs, enquanto infec¢des por Streptococcus spp. podem permanecerem
latentes sem desencadear uma resposta inflamatoria evidente, nao sendo possivel seu isolamento sem
uma ativacdo prévia das colonias em estado latente (LEBLANC, 2010). Além disso, estudos
demonstram que o equilibrio do microbioma uterino desempenha papel fundamental e colocam as
bactérias da espécie Proteobacteria como indicadoras de microbioma normal de éguas férteis,
indicando que qualquer mudanga na populagdo dessas bactérias pode aumentar o risco de endometrite
(HEIL et al., 2018).

O avanco tecnologico tem impulsionado o desenvolvimento de novos métodos diagndsticos.
A histeroscopia com imagens confocais, por exemplo, permite a visualizacdo direta do local onde
sera coletada a biopsia em tempo real, fornecendo informacfes morfoldgicas detalhadas sobre
alteracdes vistas diretamente no endométrio avaliado (GALLACHER et al., 2018). Além disso, a
técnica de Reacdo em Cadeia da Polimerase Quantitativa (qPCR) surge como uma ferramenta
promissora para identificar éguas suscetiveis a endometrite, através de analise de genes relacionados
a imunidade inata presentes nas éguas avaliadas. Esses avancos representam um passo significativo
na busca por diagndsticos mais precisos e intervengdes mais eficazes para a saude reprodutiva equina
(MARTH et al., 2018).

O tratamento tradicional da endometrite envolve lavados intrauterinos, ecboélicos e
antimicrobianos. Entretanto, atualmente novas terapias t€m sido propostas e desenvolvidas devido ao
insucesso dos tratamentos tradicionais, ao aumento da resisténcia dos microrganismos aos
antimicrobianos usados e ao aumento dos custos relacionados a tratamentos, que encarecem 0s
programas reprodutivos (CARNEIRO et al., 2020; DONATO et al., 2023). Algumas caracteristicas
proprias dos microrganismos como fatores de viruléncia, resisténcia antimicrobiana e a capacidade
de formacdo de biofilme, podem determinar a falha ou o sucesso do tratamento (NASCIMENTO

JUNIOR et al.,, 2019; CARNEIRO et al., 2020).
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Dentro das medidas corretivas, podemos citar a corre¢ao de defeitos das barreiras anatdmicas
que protegem o utero da égua (vulva, prega vestibulo vaginal e /ou cérvix), que devem ser realizadas
quando necessario (LEBLANC et al., 2010).

Uma das primeiras a¢@es a executar inclui o lavado intrauterino com solucéo salina estéril ou
ringer com lactato (RL), sendo recomendada para permitir a remocdo de exsudatos por meio da
limpeza fisica. Além de diminuir a quantidade de debris e resto celulares, este procedimento estimula
0 endométrio e induz a migragéo de neutréfilos para o limen uterino contribuindo na modulacdo da
resposta imunologica local (FERRIS et al., 2016).

Dentro dos tratamentos quimicos com efetividade reconhecida, podemos citar as lavagens
intrauterinas com iodo-povidona tépica em concentragdes de 0,05% a 0,2%, que podem ser benéficas
para a limpeza do tUtero e a eliminacdo de microrganismos, incluindo fungos. Além dessa opgao,
diversas solu¢des podem ser utilizadas na terapia de lavagem uterina para auxiliar na remogdo e
eliminagdo de bactérias e fungos, bem como na quebra do biofilme microbiano (CANISSO et al.,
2020).

Entre essas alternativas, destaca-se a N-acetilcisteina a 3,3%, que possui propriedades
mucoliticas e anti-inflamatérias. O Dimetilsulfoxido (DMSO), em solugdes de 2,5% a 3%, ¢
amplamente utilizado devido a sua a¢do anti-inflamatéria e capacidade de desagregar biofilmes
formados por alguns microrganismos. O peroxido de hidrogénio (H202) a 1% também ¢ uma opgao
eficaz, promovendo a reducdo da formagao de biofilme e diminuindo a carga microbiana. Além disso,
0 acido acético a 2% pode ser utilizado por suas propriedades antimicrobianas (CANISSO et al.,
2020)

Essas solucdes podem ser infundidas por trés dias consecutivos, com um tempo de contato
com o endométrio variando entre cinco e dez minutos utilizando de trés a cinco litros por dia (um
litro por lavado dependendo do tamanho do tero). Apos esse periodo, recomenda-se o lavado uterino
repetido com solugdo salina ou Ringer com lactato até que o liquido drenado esteja completamente
limpido, garantindo a remocgao dos residuos da solucgao utilizada e prevenindo possiveis irritagdes ao
tecido endometrial (CANISSO et al., 2020).

No tratamento convencional, a abordagem terapéutica ¢ direcionada a eliminagao da infec¢do
através de terapias antibioticas ou antifungicas, que podem ser via sistémica intramuscular, oral ou
intravenosa ou local, intrauterinos, por meio de infusdes e lavados anteriormente descritos. A selecao
do antimicrobiano ¢ determinada pelo(s) patogeno(s) isolados através da cultura bacteriana, cultura
fingica e do teste sensibilidade antimicrobiana in vitro (antibiograma ou fungigrama) (CAMARA et

al,, 2013).
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Em casos de tratamento intrauterino com antibioticos, a lavagem do utero deve ser realizada
previamente a infusdo para evitar diminui¢do da eficacia devida a presenca de sujidades ou matéria
organica. Nestes casos, os antibioticos utilizados no tratamento devem possuir amplo espectro ou
serem indicados com base nos resultados laboratoriais, ser hidrossolaveis, absorviveis € ndo irritantes.
O uso de antibiodticos inadequados pode favorecer a colonizagdo por microrganismos resistentes,
como Pseudomonas spp. e/ou fungos, dificultando o manejo da doencga. Assim, a escolha adequada
do protocolo terapéutico ¢ essencial para garantir a eficacia do tratamento e prevenir recidivas da
infeccdo (ALHAIDER 2025). A infusdo intrauterina tem como vantagem o uso de uma menor
concentragdo de medicamento nesse Orgdo, evitando prejuizo a microbiota sistémica. Em
contrapartida, deve ser feita no periodo de estro, evitando o seu uso no diestro devida a
imunossupressao causada pela progesterona (LEBLANC 2010).

Segundo o estudo realizado por CAMARA et al. (2013), a enrofloxacina, a ampicilina e a
neomicina foram os antibidticos mais efetivos nos tratamentos sist€émicos para os microrganismos
Shigella sp., Escherichia. coli, Bacillus spp., Citrobacter spp., Corynebacterium spp., Edwarsiella,
Enterobacter spp., Klebsiella spp., Kluyvera spp., Morganella morgani, Protheus sp., Pseudomonas
aeruginosas, Pleomorficos gram+, Serratia sp., Staphilococcus sp., Streptococcus beta-hemolitico.
Segundo LEBLANC (2010), a penicilina, a gentamicina e o ceftiofur sdo alguns dos antibidticos mais
comumente usados, administrados por via intrauterina.

Em casos de infecgdes, causadas por fungos, antifiingicos como a nistatina ou o cetoconazol
sdo aplicados localmente, geralmente por um periodo de sete a dez dias (LEBLANC 2010). O
tratamento para endometrite fingica ¢ demorado e por vezes sem sucesso por causa da resisténcia do
patogeno, predispondo recidivas. A causa do insucesso pode estar relacionada a escolha inadequada
do antifingico, duragdo inadequada e a dosagem incorreta do medicamento (GUNN et al., 2024).

O uso de drogas ecbdlicas, como a ocitocina e a prostaglandina F2a (PGF2a) e seus anélogos
(cloprostenol ou dinoprost trometamina), ¢ uma pratica comum no manejo da doenga, pois estimula
a contragao uterina e facilita a eliminagao de fluidos e debris inflamatoérios. A ocitocina, administrada
por via IV (10 UI) ou IM (20 UI) promove contragdes uterinas que auxiliam a limpeza do utero por
aproximadamente 45 minutos a uma hora. Ja a PGF2q, principalmente na forma de cloprostenol (250
mcg) ou dinoprost (5 mg), induz contracdes uterinas de maior duragdo (até¢ 5Sh) (DONATO et al.,
2023; CANISSO et al., 2020).

Agentes imunomoduladores, que influenciam tanto o sistema imunoldgico local quanto o
sistémico, vém sendo estudados e usados em tratamento de endometrite infecciosa. Rico em fatores

de crescimento, o plasma rico em plaquetas (PRP) ¢ utilizado para modular a resposta inflamatoria
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uterina ao sémen e promover a reparagdo do endométrio lesado, contribuindo para a melhora das
taxas de recuperagdao embrionaria. Além disso, o PRP apresenta propriedades antimicrobianas,
podendo atuar na reducdo da carga microbiana intrauterina (DONATO et al., 2023; CANISSO et al.,
2020). Outro imunomodulador estudado ¢ a dexametasona, que, quando aplicada no momento da
cobertura, pode modular a resposta inflamatéria, resultando no aumento da taxa de prenhez. No
entanto, o uso dos corticosteroides deve ser feito com cautela, pois podem causar efeitos adversos
como laminite e atrofia muscular (FERRIS et al., 2016; DONATO et al., 2023).

A ozonioterapia (O3) tem sido bem difundida por sua agdo antimicrobiana, fungicida,
antioxidante e imunomoduladora, vasodilatadora, analgésica e anti-inflamatoria (VARGAS et al.,
2019). Segundo o mesmo autor, sua ag¢do antimicrobiana ocorre por meio da destrui¢do das
membranas celulares e do material genético dos microrganismos, tornando-o eficaz contra bactérias,
virus e fungos. Estudos recentes demonstram que a terapia intrauterina estimula a angiogénese
endometrial, beneficiando a fertilidade das éguas (DONATO et al.,, 2023). Além disso, o uso de
0zOnio gasoso e 6leos ozonizados no tratamento de endometrite infecciosa mostrou-se eficaz na
reducdo do crescimento bacteriano e na contagem de neutro6filos, assim como da remocao do biofilme
uterino quando usado em forma de 6leo (VARGAS et al, 2019). O tratamento permitiu a melhora

das taxas de recuperagdo embrionaria em éguas com historico de endometrite recorrente (DONATO

et al., 2023; VARGAS et al., 2019).

5 DESCRICAO DO CASO

A equipe CITEQUIN—Hospital de Cavalos atendeu em um haras na cidade de Limoeiro-PE
uma égua doadora de embrides, da raga Quarto de Milha, com 16 anos de idade e escore corporal 4,5
(HENNEKE et al., 1983), pesando 520 kg, com historico de trés lavados uterinos purulentos sem
recuperacdo embrionaria. O objetivo do proprietario era insemina-la para obter um embrido.

No exame clinico foi evidenciada anormalidades no exame do sistema reprodutivo. A genitalia
externa apresentava-se morfologicamente normal, mas a palpagao retal revelou aumento do tamanho
do utero, com presenga deste na cavidade abdominal, e ndo no assoalho da pelve como deveria se
encontrar normalmente. Ao exame ultrassonografico, constatou-se acumulo de liquido no limen do
corpo uterino de mais de 40 mm de linha fluida ou de camada de liquido livre dentro do utero (Figura
14a) com presenc¢a de edema uterino grau quatro (escala de 0 a 4, onde 0: auséncia de edema e 4:
edema maximo) (GINTHER 1995) (Figura 14b). Além disso, verificou-se a presenga de corpo luteo

(CL) e cérvix fechada. Cabe ressaltar que as avaliagdes foram feitas pelo aparelho ultrassonografico

REVISTA ARACE, Sio José dos Pinhais, v.7, n.9, p.1-21, 2025

- '



Revista

ARACE

ISSN: 2358-2472

— Ultrassom modo B, com transdutor linear transretal multifrequéncial de 5-10 MHz (Mindray DP

10).

Figura 14. Imagem ultrassonografica de utero mostrando acimulo de liquido no corpo uterino (a), e edema exacerbado
no corno uterino direito (b), de uma égua doadora Quarto de Milha com endometrite por Streptococcus sp. (alfa-
hemolitico) e o fungo Candida tropicalis.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Diante do quadro clinico, optou-se por esvaziar o Utero diminuindo a compressdo, além de
realizar coleta de amostra para analise microbiologica. Para este fim, a regido perineal da égua foi
previamente higienizada, e uma sonda (Bivona®) calibre 32FR estéril foi introduzida com mao
enluvada através da cérvix. Depois de fixar o balonete da sonda na cérvix, os primeiros jatos do
liquido foram descartados, e o swab do tubo com meio para transporte Stuart foi embebido com este
liquido. Posteriormente, a amostra foi devidamente marcada com o nome e dados da paciente,
acondicionada em caixa de isopor refrigerada e encaminhada para o laboratorio de microbiologia para
realizacdo de cultura microbiologica e teste de sensibilidade.

Apbs a coleta da amostra, foram realizados quatro lavados com soro RL, com objetivo de
limpar o utero, diminuindo a quantidade de debris e contaminacdo presente. Além disso, foi realizado
mais um lavado intrauterino com DMSO diluido a 3% em um litro de RL, deixando a solucao por 10
min dentro do utero. Posteriormente, foi infundido um litro de solucao de iodo-povidina topica a
0,2%, sendo deixada no utero pelo mesmo tempo. Com o objetivo de retirar o excesso de solucdo
antisséptica que pudesse ter ficado, foi feito um tltimo lavado com soro RL. Todos os lavados foram
acompanhados de massagem uterina para favorecer limpeza. Devido as condi¢cdes em que a paciente
se encontrava, foi indicada apenas a aplicacdo de dinoprost trometamina (Lutalyze®, 5
mg/animal/IM), com o objetivo de estimular lise do CL para o inicio de um novo ciclo estral e permitir

contracdo uterina para expulsdo de algum possivel resquicio de liquido.
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Uma semana apds a primeira visita, a égua foi novamente avaliada e constatou-se a regressao
do CL, assim como presenga de foliculos em crescimento sendo, o maior de didmetro de 26 mm,
edema uterino de grau dois, cérvix aberta e com pouquissimo liquido na cérvix (10 mm de camada
de liquido livre) evidenciando que ela estava no estro. Segundo informagdes do proprietario, a égua
apresentava sinais de cio (receptividade ao macho, elevagdo da cauda, guinho vulvar e mic¢ao quando
rufiada), fato que reforgava o diagnostico anterior. Neste momento, foram realizados novamente
lavados com solugdes desinfectantes de DMSO a 3% por 10 min, seguido de um litro de solugdo de
iodo-povidine a 0,2% pelo mesmo periodo, finalizando com soro RL estéril. Estes lavados foram
realizados com previa higienizag¢do perineal, por meio de mao enluvada e com ajuda de uma sonda
Bivona® calibre 32FR estéril.

Apos os lavados e aproveitando a abertura da cérvix, foram aplicadas trés doses de ocitocina
(Ocitocina forte®10 Ul/animal/IM), com um intervalo de 30 min cada. Depois deste procedimento,
foi confirmada a auséncia de liquido no lumen uterino, ¢ a égua foi liberada com a indicagdo de ndo
ficar estabulada, pois esta condi¢ao favorecia mais o acumulo de liquido dentro do ttero.

Quatro dias depois desta intervencdo, o resultado do exame microbioldgico foi liberado,
confirmando o crescimento de Strepfococcus sp. (alfa-hemolitico) e Candida tropicalis. No
antibiograma constatatou-se a sensibilidade da bactéria a classe terapéutica dos penicilinicos
(amoxicilina e penicilina), macrolideos e lincosamidas (azitromicina, eritromicina e clindamicina),
tetraciclinas (tetraciclina e doxiciclina) assim como glicopeptideos (vancomicina) e sulfonamidas
(sulfametoxazol+trimetoprim). Teve resisténcia confirmada para as fluoroquinolonas (enrofloxacina,
levofloxacina e marbofloxacina) testadas. O antifungigrama revelou sensibilidade a anfotericina B,
itraconazol, ketoconazol e nistatina e resisténcia a miconazol e fluconazol.

Com base nos sinais apresentados, no historico reprodutivo e no resultado da cultura
microbiana, a égua foi diagnosticada com endometrite mista, causada pela bactéria Streptococcus sp.
(alfa-hemolitico) e o fungo Candida tropicalis.

Como a liberagao dos resultados do exame microbioldgico coincidiu com o inicio do estro da
égua, iniciou-se imediatamente a antibioticoterapia e retomada do controle folicular. Por se tratar de
uma égua com historico de cio prolongado e crescimento folicular lento foi possivel iniciar o
tratamento logo nesta fase. Tendo em vista o teste de sensibilidade antimicrobiana, o antibiotico de
escolha para o tratamento, foi o sulfametoxazol+trimetoprim (Borgal®, 15 mg/kg/IM), cada 24h
durante 5 dias. Aproximadamente quatro dias depois dessa visita, a égua foi novamente monitorada,
apresentando foliculo dominante de 41,5 mm de diametro interno (Figura 15a), edema de grau trés

normal e sem actimulo de liquido no ttero. Por este motivo, foi induzida com histerelina (Strelin®,
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50 pg/animal/IM). No dia seguinte a indugao, a ¢gua foi inseminada com sémen fresco e foi liberada
a pasto para evitar que a mesma ficasse sem movimentar-se na baia, evitando o acumulo de liquido.
Um dia depois da inseminagdo, a égua foi avaliada ultrassonograficamente, confirmando-se a
ovulacdo pela presenga de corpo luteo (Figura 15b), edema um (1), na escala de 0 a 4, com pequena
presenga de liquido (1 mm de camada de liquido livre) na parte mais caudal da cérvix. Devido a esta
ultima constatacdo foi aplicadas duas doses de ocitocina (Ocitocina forte®10 Ul/animal/IM), com
intervalo de 30 min cada, para permitir contracdo uterina e saida do liquido presente. A égua

permaneceu no regime aberto a campo para permitir a movimentagdo da mesma.

Figura 15. Imagem ultrassonografica de foliculo (FOL) dominante (a), € a posterior formagao do corpo luteo (CL),
confirmando a ovulagdo (b) de uma égua doadora Quarto de Milha apos o tratamento de uma endometrite por
Streptococcus sp. (alfa-hemolitico) e o fungo Candida tropicalis.

P82% MI0BTISO.N

Fonte: Elaborado pelos autores.

Nove dias apds a ovulagao, o lavado de embrido foi realizado. O liquido do lavado recuperado
foi limpido e o lavado foi positivo, confirmado pela presenga do embrido, evidenciando que o
tratamento instaurado foi bem-sucedido, pois a doadora recuperou sua aptidao reprodutiva e ndo teve
recidiva.

Durante a manipulacdo do embrido, foi necessario lava-lo em varias goticulas de meio de
embrido estéril (Equihold®) para diminuir qualquer contaminagdo. O embridio foi transferido a
receptora, previamente preparada e, quatro dias depois da transferéncia, o embrido foi confirmado na

receptora (figura 16).
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Figura 16. Imagem ultrassonografica de embrido de 12 dias transferido de uma égua doadora Quarto de Milha apos o
tratamento de uma endometrite por Streptococcus sp. (alfa-hemolitico) e o fungo Candida tropicalis (indicado pelas
setas amarelas).

82% MI0.8TISO.1
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Fonte: Elaborado pelos autores.

6 RESULTADOS E DISCUSSAO

A endometrite ¢ uma das principais causas de infertilidade em éguas e pode comprometer a
eficiéncia de biotecnologias reprodutivas, como a transferéncia de embrides. No presente caso
relatado, a égua doadora apresentava historico de lavados uterinos purulentos sem recuperagao
embriondria, o que levantou a suspeita de um processo infeccioso ou inflamatdrio cronico no utero.
A avaliagdo clinica inicial evidenciou acumulo de liquido uterino, edema exacerbado nos cornos e
historico reprodutivo negativo, caracteristicas que corroboram um quadro de endometrite
(TROEDSSOM, 2011; LEBLANC et al. 2010).

A endometrite pode ser desencadeada por uma variedade de fatores, incluindo agentes
infecciosos e alteragcdes na microbiota uterina. A resposta inflamatoria do endométrio pode ser
causada por diferentes microrganismos, como bactérias e fungos, que se instalam no tutero devido a
falhas nas barreiras naturais de defesa do trato reprodutivo, como incompeténcia cervical, falha na
contratilidade uterina e deficiéncia na resposta imunologica ou até idade avangada (ALHAIDER,
2025; DONATO et al., 2023; FERRIS et al., 2016; TROEDSSON, 2011). Neste caso, podemos
ressaltar uma alteracdo anatomica (Utero pendular) decorrente da idade da égua que favorecia o
acumulo de liquido, pois impossibilitava a limpeza uterina.

A coleta de amostras para analise microbioldgica revelou a presenga de Streptococcus sp.
(alfa-hemolitico) e Candida tropicalis, indicando uma endometrite mista, do tipo bacteriana e
fungica. O diagnostico preciso por meio da cultura microbioldgica e o teste de sensibilidade foi
essencial para a escolha do tratamento antimicrobiano adequado, garantindo maior eficacia
terapéutica como descrito por FERRIS ef al. (2016) quando comentam que a presenca de um numero

elevado de neutréfilos polimorfonucleares (PMNs) na citologia e/ou isolamento de uma monocultura
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bacteriana ou fungica sdo fortes indicadores de endometrite, condi¢gdo que pode comprometer
significativamente a fertilidade da égua. Dentro das ajudas diagnoésticas, ndo vimos a necessidade de
realizar o exame citologico, pois ao ser tratar de material purulento iriamos encontrar grande
quantidade de debris, bactérias células mortas e neutrofilos, sendo evidente que se tratava de um
processo infeccioso que acometeu o Utero.

A microbiota uterina desempenha papel essencial na manutencdo da homeostase do utero,
sendo composta por microrganismos comensais que podem coexistir sem causar danos. No entanto,
situagdes de desequilibrio, conhecidas como disbiose, favorecem a multiplicagdo de patogenos
oportunistas e o desenvolvimento da endometrite. Estudos indicam que bactérias como Streptococcus
spp., Staphylococcus spp. e Escherichia coli podem estar presentes tanto em uteros saudaveis quanto
naqueles acometidos por endometrite, sendo a proliferagdo excessiva dessas espécies um fator
determinante para a instalacdo da doenga (DONATO et al., 2023). Condi¢cdes como, falhas nos
mecanismos de defesa ou alteragcdes anatomicas (itero pendular) foram predisponentes para a entrada
da microbiota uterina em disbiose por causa da proliferagdo bacteriana excessiva do Streptoccocus
sp. e o fungo encontrado.

Embora a maioria dos casos de endometrite seja de origem bacteriana, a ocorréncia de
infeccdes fungicas tem aumentado significativamente. Esse crescimento estd frequentemente
associado ao uso prolongado de antibiodticos, que pode desestabilizar a microbiota uterina e favorecer
a colonizacdo fingica. Em éguas jovens casos de endometrite fingica persistente podem estar
relacionados com perda embriondria (GUNN et al, 2024). Segundo RIBAS et al. (2014), o género
Candida spp. € o mais frequentemente isolado, corroborando com os achados do presente relato,
podendo provocar uma resposta inflamatoria cronica e comprometer a fertilidade do animal.

A endometrite fingica ¢ relatada como uma infeccdo oportunista, frequentemente,
concomitante com infeccdo bacteriana. Conforme observado por Beltaire ef al. (2012), mais da
metade das endometrites fungicas relatadas em seu estudo retrospectivo, eram de origem
polimicrobiana, e os isolados bacterianos uterinos mais comuns nessas infeccdes foram o
Streptococcus zooepidemicus, seguido por E. coli. Este tipo de infec¢ao polimicrobiana ¢ mais dificil
de tratar e requer terapia antifngica e antibacteriana sistémica combinada. Além disso, uso
intrauterino de mucoliticos ou agentes destruidores de biofilme pode melhorar a eficacia do
tratamento.

Sabe-se que o biofilme ¢ um agregado microbiano envolto por uma matriz polimérica
extracelular que confere protegdo e resisténcia aos tratamentos e, como consequéncia, favorece a

persisténcia da infec¢do (ZHAO et al., 2023). Segundo Morris et al. (2020), as infecgdes associadas
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ao biofilme sdo mais dificeis de diagnosticar e tratar, pois os antibioticos normalmente agem apenas
contra bactérias metabolicamente ativas e/ou de rapida multiplicacao. Portanto, bactérias nas regides
externas do biofilme podem ser eliminadas, mas aquelas que estdo protegidas por ele podem
sobreviver e provocar uma infeccdo cronica. A terapia mais apropriada para casos com
microrganismos formadores de biofilme ¢ uso de agentes destruidores de biofilme em combinagao
com antibioticos.

O manejo terapéutico incluiu lavados uterinos com soro RL adicionados de DMSO a 3% e
iodo-povidine a 0,2%, com o objetivo de eliminar microrganismos, remover debris inflamatorios e
até destruir biofilme (CANISSO et al., 2020; FERRIS et al., 2016). Neste caso, ndo € possivel afirmar
que houve formacao de biofilme por parte dos microrganismos causadores da infec¢ao, porém estudos
confirmam que alguns microrganismos como Streptococcus equi subsp. zooepidemicus, Escherichia
coli, Pseudomonas aeruginosa e Klebsiella pneumonia, sdo capazes de produzir biofilme in vitro
(FERRIS et al., 2016). Da mesma maneira, os fungos Aspergillus spp. e Candida spp. possuem essa
mesma capacidade (NASCIMENTO JUNIOR et al., 2019). O uso intrauterino das solugdes com
DMSO e iodo-povidine pode ter sido chave no tratamento, devido aos seus beneficios relacionados a
destruicdo de biofilme e eliminagdo de bactérias e fungos.

A antibioticoterapia foi realizada com sulfametoxazol+trimetoprim, conforme o resultado do
antibiograma, garantindo um tratamento direcionado e eficaz. O acompanhamento ultrassonografico
demonstrou que, ap6s o tratamento, houve uma melhora significativa no quadro reprodutivo da égua,
com reducdo do acumulo de liquido, sinais de inflamacdo e desenvolvimento folicular adequado,
demostrando uma boa resposta ao tratamento.

Segundo CAMARA et al. (2013), todas as bactérias isoladas em seu estudo no municipio de
Campos dos Goytacazes, incluindo Streptococcus spp., foram 100% sensiveis a enrofloxacina,
enquanto 29,41% foram resistentes a sulfametoxazol+trimetoprim. Um estudo realizado por
KOHNE et al. (2024) na Alemanha revelou que os Streptococcus [3-hemolitico isolados foram 99,86%
sensiveis a enrofloxacina e 98,51% ao sulfametoxazol+trimetoprim. Estes dois estudos contrastam
com o observado na paciente, que apresentou resisténcia a enrofloxacina e sensibilidade ao
sulfametoxazol+trimetoprim. Uma possivel causa para esta resisténcia antibacteriana apresentada na
paciente pode estar relacionada ao uso indiscriminado de enrofloxacina. Cabe ressaltar que o uso
irracional de antibidticos pode acelerar o desenvolvimento de resisténcias, motivo pelo qual se
recomenda que os antibidticos sejam utilizados somente em casos de endometrite bacteriana

confirmada por cultura bacteriana positiva (MORRIS et al. 2020).
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Como exposto neste caso o tratamento especifico foi feito contra a bactéria isolada de acordo
com a sensibilidade apresentada no antibiograma, ja o tratamento contra a Candida spp. foi através
do emprego local de agentes inespecificos como o DMSO e o iodo-povidine.

Segundo FERRIS et al. (2016), as lavagens uterinas com solugdes de iodo-povidine diluida
ou acido acético diluido, o uso de antifungicos sistémicos ou intrauterinos associados a ecbolicos,
como a ocitocina, assim como a correcdo de fatores predisponentes, como alteragdes anatdmicas,
fazem parte do protocolo de tratamento para éguas acometidas por fungos. Segundo LEBLANC et
al. (1998), éguas mais velhas apresentam falhas na limpeza uterina devido a localizagao do utero
dentro da cavidade abdominal e abaixo do assoalho da pélvis, além do relaxamento do suporte
estrutural, o que resulta em um tutero pendular que dificulta a drenagem dos fluidos uterinos através
da cérvix. Neste caso, a paciente apresentava uma alteragao anatomica relacionada a idade (utero
pendular), associada a pouquissima movimentagdao, permitindo o acimulo de liquido e
desenvolvimento da endometrite. Algumas alteragdes anatomicas sdo de dificil corregdo, portanto,
aplicagdes de ecbolicos, movimentagdo e/ou lavagens com solugdes desinfetantes podem ser usadas
para diminuir o acimulo de liquido e favorecer a limpeza, tal como foi realizado com a paciente.

Além disso, foi administrada dinoprost para induzir a lise do corpo luteo e permitir o reinicio
do ciclo estral e assim favorecer a abertura da cérvix e o esvaziamento do utero. A ocitocina foi
utilizada para estimular contragdes uterinas e facilitar a eliminagdo de possiveis resquicios de liquido,
um protocolo que tem se mostrado eficiente na recuperagdo da fun¢do uterina em casos de
endometrite (FERRIS et al., 2016).

A indugdo da ovulacdo com histerelina e a inseminagdo com sémen fresco foram realizadas
no momento oportuno, aumentando as chances de sucesso na obtengdo do embrido. O manejo pos-
inseminag¢do, que incluiu a manutenc¢ao da égua a pasto para evitar o acimulo de liquido, mostrou-se
uma estratégia eficiente para otimizar o ambiente uterino para a gestacdo embrionaria.

A recuperagao do embrido foi bem-sucedida, evidenciada por um lavado embrionario positivo
e pela transferéncia do embrido para a receptora, que posteriormente confirmou a gestacdo. Esse
resultado demonstra a importancia do diagnostico precoce e do tratamento adequado na reabilitagao
da funcdo reprodutiva de éguas doadoras. Além disso, refor¢a a necessidade de um monitoramento
criterioso do ambiente uterino antes e depois da inseminacao para maximizar as chances de sucesso
na reproducao assistida.

A realizacdo do lavado do embrido recuperado j4 ¢ indicada com o intuito de diminuir a carga
microbiana ou remover debris que possam comprometer o embrido e o ambiente uterino da receptora.

Tratando-se de éguas com historico de endometrite, essa medida deve ser realizada com maior atencao
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e utilizando um niimero maior de gotas. Essa pratica, além de permitir a limpeza, favorece o contato
do embrido com um meio enriquecido com antibiotico, Gtil para inibir o crescimento bacteriano que

possa prejudicar seu desenvolvimento e causar infec¢ao na receptora.

7 CONSIDERACAO FINAIS

A associagdo entre diagndstico microbioldgico, terapias locais com agentes inespecificos e
agentes sist€émicos especificos, além de estratégias de manejo reprodutivo como a aplicagdao de
agentes ecbolicos e indutor de ovulacao foram essenciais para restaurar a fertilidade da égua e

possibilitar a obtengdo de um embrido viavel.
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