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 O parto distócico em cadelas é um dos principais motivos para a realização de 
procedimento cirúrgico (operação cesariana), na tentativa de se proteger a vida das fêmeas 
e fetos que necessitam passar por tal cirurgia. A distocia pode ser causada por vários 
eventos que dificultam o nascimento por vias naturais (fisiológico), alterando o estado 
homeostático do organismo afetado. Entre outros fatores, a distocia pode ocorrer devido a 
uma atonia ou inércia uterina, que pode ser primária ou secundária. Dentre os possíveis 
motivos para a ocorrência da inércia uterina primária, está a hipocalcemia (GRUNERT & 
Birgel, 1982; CHRISTIANSEN, 1988; HAFEZ, 1995; FELDMAN & NELSON, 1996; 
JOHNSTON et al., 2001; TONIOLLO & VICENTE, 2003). 
 Concentrações adequadas de cálcio são requeridas no líquido extracelular para o 
funcionamento normal de uma ampla variedade de tecidos e processos fisiológicos no 
organismo animal. O cálcio está diretamente relacionado à contração muscular. A 
disponibilidade dos íons cálcio na célula influencia a resposta da musculatura uterina a 
estímulos que levam a excitabilidade ou relaxamento (SPINOSA et al., 2002). 
 No parto, a aceleração da lactogênese provoca grande aumento na movimentação do 
cálcio do sangue materno para o leite. Algumas fêmeas são incapazes de responder 
imediatamente a essa mobilização e, como resultado, os animais perdem sua capacidade de 
manter atividade muscular normal, o que pode resultar na chamada tetania puerperal ou 
eclâmpsia (SWENSON, 1977; CUNNINGHAM, 1999; JOHNSTON et al., 2001). Os 
sintomas de tetania ocorrem se a queda do cálcio sérico for inferior a 8,0 mg/dL e se tornam 
mais graves quando atingem de 6 a 7 mg/dL (BLAKELEY, 1938). 
 Por serem os ossos os maiores reservatórios de cálcio do corpo, e por ser a fosfatase 
alcalina encontrada em altas concentrações nos osteoblastos e estar associada com a 
atividade osteoblástica, torna-se também relevante a sua mensuração (KANEKO et al., 
1997; CUNNINGHAM, 1999; KERR, 2003). 
 Tendo em vista as alterações que podem ocorrer em animais que necessitam ser 
submetidos à cesariana, os objetivos do estudo foram obter material e dados de cadelas que 
necessitaram ser submetidas à operação cesariana, dosar o cálcio sérico total e a fosfatase 
alcalina dessas cadelas no dia do ato cirúrgico, 24 horas, 48 horas e 10 dias após o parto e 
analisar a cinética do cálcio e da fosfatase alcalina no período. 
 Dez cadelas, atendidas no serviço de Obstetrícia Veterinária do Hospital Veterinário 
“Governador Laudo Natel” da Faculdade de Ciências Agrárias e Veterinárias - UNESP - 
Câmpus de Jaboticabal, foram avaliadas quanto à necessidade de realização de cirurgia 
cesariana. Para isso, os animais foram submetidos à avaliação clínica e laboratorial, além de 
diagnóstico por imagem. 
 Os animais foram submetidos à colheita de sangue para realização dos exames 
bioquímicos. As colheitas foram feitas no dia da cirurgia (D0), 24 horas (D1), 48 horas 
(D2) e 10 dias (D10) após o ato cirúrgico. 
 O sangue colhido foi dessorado, passando por centrifugação a 450 G, durante 5 
minutos. Parte do soro obtido foi acondicionado em microtúbulos (Eppendorf) e estocados. 
Posteriormente foram realizadas as dosagens de cálcio total e fosfatase alcalina. 



 As dosagens do cálcio total e da fosfatase alcalina foram realizadas utilizando-se 
reagentes de uso comercial (LABTEST Diagnóstica S.A., Lagoa Santa - MG) e as leituras 
das amostras foram realizadas por espectrofotometria (espectrofotômetro semi-automático 
LABQUEST), com luz de comprimento de onda apropriado para cada teste. 
 As análises foram realizadas no Laboratório de Patologia Clínica “Prof. Dr. Joaquim 
Martins Ferreira Neto”, do Hospital Veterinário “Governador Laudo Natel”, da Faculdade 
de Ciências Agrárias e Veterinárias - UNESP, Câmpus de Jaboticabal. Os valores de 
referência neste laboratório para o cálcio total é de 8,6 a 11,2 mg/dL e para a fosfatase 
alcalina de 20 a 150 U/L. 
 Os resultados das médias das concentrações de cálcio total e fosfatase alcalina das 
dez cadelas encontram-se registrados nas Tabela 1, Tabela 2, Figura 1 e Figura 2. 
 
Tabela 1 - Médias e desvios padrão das concentrações séricas de Cálcio Total em D0, D1, 
D2 e D10 dos animais A1 ao A10 
Dia referente a cesariana Número de animais Média do Cálcio sérico (mg/dL)   
0 10 10,098 ±1,200 A 
1 10 9,288 ± 1,720 A 
2 10 9,248 ± 2,569 A 
10 10 10,833 ± 1,721 A 

* Médias com letras iguais não diferem significativamente pelo teste de Tukey (p> 0,05). 
 
Tabela 2 - Médias e desvios padrão das concentrações séricas de FA em D0, D1, D2 e D10 
dos animais A1 ao A10 
Dia referente a cesariana Número de animais Média da FA (U/L)   
0 10 62,916 ± 36,491 A 
1 10 85,894 ± 30,929 A 
2 10 73,163 ± 23,199 A 
10 10 52,500 ± 29,176 A 

* Medias com letras iguais não diferem significativamente pelo teste de Tukey (p> 0,05). 
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Figura 1 – Representação gráfica das concentrações médias do Cálcio Total em mg/dL dos 
dez animais em D0, D1, D2 e D10 
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Figura 2 – Representação gráfica das concentrações médias da Fosfatase Alcalina em U/L 
dos dez animais em D0, D1, D2 e D10 
 
 Os valores médios de cálcio sérico total, das cadelas submetidas à cesariana, 
apresentaram-se dentro dos parâmetros de normalidade para cães. Por serem requeridas 
concentrações adequadas deste mineral, para o funcionamento normal de uma ampla 
variedade de tecidos e processos fisiológicos no organismo, há um controle metabólico 
mantido por meio de um sistema complexo que envolve a vitamina D, o paratormônio e a 
calcitonina (SPINOSA et al., 2002). Quando as exigências de cálcio aumentam, como na 
prenhez e lactação, este mineral é prontamente mobilizado dos ossos para manter o nível 
normal no sangue (SWENSON, 1977). 
 Os valores médios de fosfatase alcalina, apesar de terem se mantido dentro dos 
parâmetros de normalidade para a espécie, apresentaram-se mais elevados 24 horas após a 
cesariana, com posterior diminuição. Isto acontece devido à ampla contribuição da fração 
placentária, que declina após o parto, em decorrência da perda desta fração (KOVACS, 
2001). Este declínio ocorreu a partir de D1 devido ao fato da meia-vida desta enzima ser de 
1,6 dias (VIEIRA, 1999). 
 Os resultados do presente estudo permitem concluir que: 
1- Fêmeas caninas submetidas à cesariana não apresentaram alterações nos níveis séricos de 
cálcio total, que se mantiveram dentro dos parâmetros de normalidade para a espécie.  
2- Apesar de não existir diferença estatística entre as concentrações médias de fosfatase 
alcalina nos diferentes dias e de estarem dentro dos parâmetros de normalidade para a 
espécie, houve tendência a aumento de sua concentração 24 horas após o ato cirúrgico, com 
queda nos períodos subseqüentes.  
3- O estresse causado por distocia e operação cesariana não interferiu na manutenção dos 
níveis séricos de cálcio total e fosfatase alcalina. 
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