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RESUMO

Uma tartaruga da espécie Caretta caretta, conhecida popularmente como
“tartaruga cabecuda”, foi encontrada por pescadores em estado de prostracéo,
flutuando em alto mar. Este animal mantinha-se com a cabeca e os membros
enrijecidos, esticados e para fora da agua, quadro de dispnéia intenso,
corrimentos nasal e ocular, blefarite, seu casco encontrava-se com o lado
direito levemente submerso, porém todo o restante flutuava. Esta Caretta
caretta foi recolhida e encaminhada imediatamente para o Centro de
Reabilitacdo de Animais Marinhos, no Parque Estadual da Ilha do Cardoso —
nucleo Perequé, situado junto ao Municipio de Cananéia na regido do
complexo estuarino-lagunar de Iguape-Cananéia-Paranagua, litoral sul do
Estado de S&o Paulo. Primeiramente, foi realizado exame clinico, biometria e
tratamento suporte. Devido ao estado deste animal fezse necessario
realizacdo de exame diagndstico. De acordo com o tamanho, peso, debilidade
do animal e recursos encontrados no Parque, o método diagnostico de eleicédo
foi exame microscopico direto em lamina com coloracdo de Gram. Para
realizacdo do mesmo, foi colhido material de secrecdes oculares, nasais,
traqueais e cloacais. O resultado microscopico oronasal e nasofaringeano
deste queldnio apresentou alta quantidade de diplococos Gram-positivos,
constatando presenca da bactéria Streptococcus pneumoniae, também
conhecido como “Pneumococo”. Juntamente com a sintomatologia apresentada
pelo animal, bem como pelo seu estado de flutuacéo, o achado deste exame
levou ao diagnostico de pneumonia bacteriana, a qual foi tratada de acordo
com terapia descrita em literatura.
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ABSTRACT

A turtle species Caretta caretta prostrated was found by fishermen, floating at
sea. This animal was with the head and members rigids, this cask out of the
water, with intense dyspnea, blepharitis, nose and eyes flowing. This Caretta
caretta was collected and sent immediately to the Rehabilitation Center of



Marine Animals, the Island Cardoso Park - Perequé nucleus, situated near the
city of Cananéia in the complex estuarine lagoon-of-lguape Cananéia-
Paranagud, southern coast the state of Sao Paulo. First, was conducted clinical
examination, support treatment, biometrics evaluation, and diagnostic
examination. According to the size, weight, weakness of the animal and
resources in the park, the diagnostic method was direct microscopic
examination with Gram stain. The material collected was secretions of eyes,
nasal, tracheal and cloacal . The result of the oronasal and nasofaringeano
secretions showed Streptococcus pneumoniae, also known as "Pneumococo."
In association with the symptomatology and fluctuation, the diagnosis was
bacterial pneumonia, which was treated in accordance with the therapy
described in literature.
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INTRODUCAO

As tartarugas marinhas séo répteis e, como tal, possuem pele seca,
coberta de placas, respiram por pulmdes e a temperatura corporea é regulada
pela temperatura ambiente. Pertencem a mesma ordem das tartarugas de agua
doce e de terra, como o cagado e o jaboti, mas sdo muito maiores, podendo
atingir até 900 quilos. Ao invés de patas, tém nadadeiras e vivem todo o tempo
no mar, somente as fémeas saem da agua, por um curto periodo de tempo,
para a desova. Na terra sdo lentas e se tornam vulneraveis, mas no mar se
deslocam com rapidez e agilidade. O corpo das tartarugas marinhas é
recoberto por um casco, formado por placas corneas e ésseas, cuja funcao €
protegé-las dos predadores e aumentar a hidrodinamica, facilitando o
deslocamento na agua. Embora tenham pulméo, podem permanecer algumas
horas embaixo da agua, prendendo a respiracédo (OLIVEIRA, 2003; GUY et al.,
1996).

Para isso, o organismo funciona lentamente, o coracdo bate devagar,
num fenémeno chamado bradicardia, em que o fornecimento de oxigénio é
auxiliado por um tipo de respiracdo acessoria, feita pela faringe e cloaca, que
retira oxigénio da agua (GUY et al., 1996).

A maioria das patologias, principalmente respiratérias, e Obitos de
tartarugas marinhas estéo direta ou indiretamente relacionados com a poluicéao
(GUY et al.,1996; OLIVEIRA, 2003; POUGH et al., 2003). O incremento das
atividades econdmicas da populagdo humana promove um constante aumento
do consumo de derivados de petrdleo pelos setores industriais. Tal utilizacdo
do petréleo tem causado constantes episodios de poluicdo marinha por esse
produto e seus componentes, especialmente devido ao transporte de 6leo cru
dos centros produtores para os centros consumidores. Também as atividades
exploratérias dos recursos do mar, intenso trafico de embarcacbes e o
desenvolvimento urbano séo fatores importantes para o aumento da poluicao
das aguas oceanicas e costeiras (POUGH et al., 2003; GUY et al, 1996).

Segundo MOLINA et al., (2004); FOWLER (2001) mas condicbes de
higiene e substrato inadequado sdo algumas das causas que vém sendo
associadas com doencas do trato respiratério em queldnios, pois a auséncia de
diafragma nestes individuos € uma restricdo anatdémica que contribui para o



progresso de uma infeccdo do trato respiratério para uma pneumonia,
decorrente da incapacidade de expelir secrecdes e exudatos pulmonares.

MOLINA et al. (2004); FOWLER (2001); DUTRA (2004) citam alguns dos
varios agentes etioldogicos que podem estar associados com doenca
respiratoria em quelbnios. Agentes bacterianos como Pasteurella sp.,
Streptococcus  spp., Staphylococcus gram-negativos, fungos como
Sporotrichium sp., Cladosporium sp., Parcilomyces sp., Candida sp., Penicilium
sp., e Aspergillus sp., também alguns virus como Herpesvirus e Tridovirus; e
Mycoplasma, assim como também endoparasitas, além de uma dieta deficiente
em vitamina A. Mais comumente bactérias, sendo a maioria Gram-negativas,
gue estdo presentes na flora normal do trato respiratério do réptil.
Resumidamente, SAUNDERS (2001) descreve pneumonia como uma causa
secundaria a mas condicfes, septicemia bacteriana ou parasitas pulmonares.

Os sinais clinicos de uma doenca respiratéria incluem corrimento nasal e
ocular, dispnéia, respiracdo pela boca, anorexia, perda de peso e letargia.
(MOLINA et al., 2004; FOWLER, 2001, SAUNDERS, 2001; OLIVEIRA, 2003;
DUTRA, 2004)

Uma diferenca da pneumonia em queldnios para as outras espécies é
citada por diferentes autores MOLINA et al. (2004); DUTRA (2004); FOWLER
(2001) onde observa-se que tartarugas frequentemente apresentam dificuldade
para nadar ou manter uma correta flutuacéo devido a consolidacédo ou colapso
do parénquima pulmonar lesionado, e quase como “um mecanismo
compensatério” o lado do pulméo sadio mantem-se repleto de ar.

Quando a tartaruga flutua, esta o faz apenas para um dos lados da
carapaca, isto porque os pulmdes dos quelbnios sdo saculiformes e quando
estdo ou preenchidos por exsudato ou colabados devido a lesdo acabam por
impedir a flutuacdo adequada do animal. Desta forma, quando submergido, o
animal doente emborca seu corpo para o lado do pulmé&o afetado. (DUTRA,
2004)

Como justificativa, HILDEBRAND (1995) afirma que 0sso, a cartilagem
e 0 musculo sdo mais densos que a agua, enquanto que a gordura, o Oleo e o
gas contido nos pulmdes sdo menos densos que a agua, o que de acordo com
suas proporc¢des influenciam na estabilidade e flutuabilidade do animal.

De acordo com a sintomatologia descrita acima, uma tartaruga da
espécie Caretta caretta foi encontrada flutuando em alto mar, com apenas o
lado direito ligeiramente submerso, esta mantinha a cabeca, membros e quase
toda carapaca para fora da agua. Assim sendo, estava impossibilitada de se
defender de seus predadores e de se alimentar. Esta Caretta caretta foi
recolhida, e imediatamente levada para o Centro de Reabilitacdo de Animais
Marinhos do Parque Estadual da llha do Cardoso para realizacdo de biometria,
exames clinico e laboratorial e terapia com base em literatura e nos resultados
destes.

MATERIAL E METODOS

De acordo com o tamanho, peso, debilidade do animal e recursos
presentes no Parque, o método diagndstico de eleicdo foi exame microscopico
direto em lamina com coloracdo de Gram. Para realizacdo do mesmo, foi
colhido material de secre¢cdes oculares, nasais, traqueais e cloacais. O
resultado microscopico oronasal e nasofaringeano deste quelbnio apresentou



alta quantidade de diplococos Gram-positivos, constatando presenca da
bactéria Streptococcus pneumoniae, também conhecida como “Pneumococo”.

Juntamente com a sintomatologia apresentada pelo animal, bem como
pelo seu estado de flutuacdo, o achado deste exame levou ao diagndstico de
pneumonia bacteriana, a qual foi tratada de acordo com terapia descrita em
literatura.

A terapia para a infeccao respiratoria em tartarugas € idéntica a utilizada
na maioria das espécies, onde um antibiético de amplo espectro devera ser
administrado.

Em revisdo de literatura as seguintes posologias foram obtidas:

Enrofloxacina - 2,5mg/kg, a cada 24horas, por 72 horas e ap0s a cada
48 horas (SAUNDERS, 2001).

Fluidoterapia - 10 a 20ml/kg por via subcutanea (SAUNDERS, 2001,
CUBAS, 1990).

Aminofilina - 2 a 4mg/kg, por via intramuscular (SAUNDERS, 2001)

Vitamina C - 10 a 20 mg/kg, por via intramuscular (SAUNDERS, 2001;
CUBAS, 1990).

Vitamina A - 5.000 Ul/kg, por via intramuscular ou subcutanea a cada
72 horas por 3 semanas (CUBAS,1990) e 1.500 a 2.000 UI/Kg, por via
intramuscular ou subcutédnea, a cada 7 dias por 6 semanas (SAUNDERS,
2001).

Vitamina B - 0,5 ml/kg, por via intramuscular, na finalidade de estimular
0 apetite, e como antitoéxico (SAUNDERS, 2001).

Os quimioterapicos eleitos foram administrados de acordo com as
posologias descritas nas literaturas citadas. A antibioticoterapia (de amplo
espectro) foi realizada por 11 dias, com um total de 7 aplica¢des.

A fluidoterapia adicionada de complexo B e vitamina C foi realizada a
cada 24 horas por 2 dias, e a seguir a cada 48 horas com um total de 6
administracoes.

O Broncodilatador injetavel ndo foi encontrado no local, entdo a
dosagem foi substituida por comprimidos por via oral diariamente por 15 dias,
devido a intensa dispnéia, aproveitando o momento da administracdo para
induzir o animal a ingerir pequenos pedacos de peixe, ja que 0 mesmo rejeitava
alimentacéo e estava perdendo peso.

A vitamina A foi utilizada, como suplementacgéao.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A Caretta caretta foi avaliada durante um més, ndo havendo tempo habil
nesse periodo para aquisicdo de dados mais especificos sobre sua saude. A
biometria foi realizada por trés vezes, sem verificagcdo de qualquer alteracéo,
constatando-se apenas um pequeno ganho de peso ao final do tratamento,
sendo este concluido em quinze dias.

Ja4 no segundo dia de tratamento o animal péde manter a cabeca
submersa mesmo que por poucos segundos, porém parte do casco ainda
mantinha-se para fora da agua.



O tratamento de forma geral, foi bem sucedido. Os resultados obtidos
foram positivos, tendo o animal uma melhora evidente, principalmente quanto
ao quadro respiratério e prostragao.

A melhora no quadro respiratorio foi constante e progressiva, durante o
tratamento, em todas as observagcdes o animal mostrou-se mais ativo,
apresentando uma maior e melhor capacidade de mergulho.

As secrecfes nasais e oculares cessaram e a blefarite foi minimizada, o
animal apresentou condi¢cbes de mergulho e vontade para nadar, o que n&o era
observado anteriormente.

CONCLUSOES

O tempo de avaliacdo deste caso foi extremamente curto, sendo
entretanto possivel, observar uma melhora em seu quadro clinico,
principalmente pela movimentacdo constante do animal e varias
tentativas de mergulho;

Corrimentos nasal e ocular cessaram completamente, palpebras
desinflamadas em torno do quinto dia de tratamento;

Durante todo o periodo de tratamento o animal continuou com
parte do casco flutuando com poucas mudancas, apresentando
apenas alteragcdo no enrijecimento de pesco¢co e membros,
mantendo-os mais moveis e submersos;

Mesmo apdés o término da antibidticoterapia, fluidoterapia,
suplementacéo vitaminica e uso do broncodilatador, rio houve a
recuperacdo esperada, ou seja, o animal ndo péde mergulhar
completamente, ndo alcancando o fundo do tanque para buscar o
alimento sozinho. Como o animal ndo estava se alimentando
bem, e na maioria das vezes rejeitava o alimento oferecido
(peixes, crustaceos, estrela do mar, siri, algas marinhas, etc.),
continuou sendo necessario uma alimentacao forcada;

Para a realizacdo de um tratamento adequado seria necessario
um maior periodo de tempo, uma maior atencéo e estudo sobre o
caso e utilizacdo de métodos diagndsticos complementares que
nao tivemos a oportunidade de utilizar na ocasiao.
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