Utilizacao de dlferentes

‘mm% protocolos de inseminacao em
% tempo fixo em feme S ¢

suinas

Thomaz Kranen Cunhal, lvo Wentz?2

1 Autor, Medicina Veterinaria - UFRGS
2 Orientador, Setor de Suinos - UFRGS

As fémeas suinas apresentam uma grande variabilidade no
momento da ovulacao, o que determina a realizacdo de multiplas
Inseminacoes artificiais (IA) ao longo do estro. A utilizacao de
Indutores da ovulacdo como o LH, hCG e GnRH tem sido
estudados para sincronizar a ovulacao, associados ou nao de
protocolos de uma unica inseminacao em tempo fixo (IATF),
permitindo a reducao do numero de IA por fémea. Assim, o O i L
objetivo deste estudo fol avaliar a ovulacao e taxa de prenhez de
fémeas suinas submetidas a diferentes protocolos de IATF.

Figura 1. Ultrassonografia Transcutanea.
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O estudo fol realizado em uma granja produtora de leitdes no
municipio de Videira-SC utilizando 180 fémeas da linhagem
Camborough 25® (Agroceres-PIC). No momento do desmame as
fémeas foram distribuidas uniformemente em trés tratamentos de
acordo com a ordem de parto (4,0 £1,3), escore corporal (3,1
+0,4), total de nascidos no ultimo parto (13,4 £2,1), desmamados
no ultimo parto (10,9 £1,4) e duracao da lactacao (20,3 £1,2d),
nao sendo observada diferenca entre os tratamentos (P>0,05).
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Figura 2. Ultrassonografia Transcutanea
(imagem produzida).

Os resultados obtidos estao expressos na tabela 1.
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Tabela 1. Fémeas ovuladas (FEémeas) no intervalo ideal, Taxas de

HO 24 48 24h Prenhez (TP), Taxa de Parto (Tpart) e numero total de leitdes
Estro Horas Horas ul?t?;'a nascidos vivos (LTNV) em cada tratamento.
@ IA

FEémeas 08,3a 80,0b 96,6a

N ] TP 91,6a 78,3b 93,3a

eCG Tpart 93,7a 74.8b 82,2b

(600UI) US LTNV 13,3+0,26 12,6+0,29 12,8+0,27
Desmame J GnRH US I a,b na mesma linha diferem estatisticamente (P<0,05).
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86/89h Pos- 30/33h Pos ) A combinacao de eCG no desmame e o analogo de GnRH 86-
desmame GnRH 24n Pos 1A 89h apds, aumentou a proporcao de fémeas ovulando antes da

Inseminacao, afetando negativamente a TP e consequentemente
diminuindo a taxa de parto destas femeas dos grupos T2 e T3,
US gue foram inseminadas fora do momento ideal, com apenas uma
dose.

GnRH l
= 86/89h P6s- | | 30/33h P6s | ,
desmame GnRH 24h Pos 1A

O uso de eCG+GnRH (T2) aumentou a proporcao de fémeas
ovulando antes da I|A, afetando negativamente a TP, e
consequentemente diminuindo a taxa de parto das fémeas deste
grupo, que foram inseminadas fora do periodo ideal com apenas
uma dose. O uso de apenas GnRH (T3), ndo comprometeu a TP,
porem houve diferenca estatistica na Tpart comparado com o0
grupo controle (T1l), o que é explicado pelas mudltiplas
Inseminacodes recebidas no T1 durante o periodo de estro.
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Ultrassonografia transcutanea (Figura 1 e 2) foi realizada no
momento da IA e 24h apos, para identificar se a fémea ovulou
dentro do intervalo ideal (24h apds IA). Diagnostico de prenhez
foi realizado 21 dias apos a primeira IA. Apos o0 periodo total de
gestacao (x 114 dias) foi avaliada a taxa de parto e numero total
de leitdes nascidos. Os dados foram analisados através do
procedimento MIXED e Qui-quadrado, utilizando software
StatisticalAnalysisSystem 9.1.3 .
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