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A Sindrome da mal absorcdo de zinco caracteriza-se pela deficiéncia de absor¢io de zinco a nivel intestinal e é
atribuida a um defeito hereditario causado por um gene autossomico recessivo. A sindrome foi descrita em bovinos,
machos e fémeas, da raca holandesa em diversos paises da Europa e caracteriza-se por lesées predominantemente de
pele, tais como paraqueratose, pelos asperos, secos e opacos, e escaras esbranquicadas muito doloridas ao
arrancamento, e, em alguns casos, lesdes na boca e intestinos causadoras de salivacio e diarréia constantes, que levam
a um subdesenvolvimento corporal dos animais afetados. O tinico tratamento eficaz para a Sindrome é o fornecimento
oral continuado de zinco, 0 que leva ao desaparecimento das lesdes em poucas semanas e o0 retorno ao
desenvolvimento corporal. A interrupcio no fornecimento de zinco causa o reaparecimento das lesdes apés uma a
duas semanas, com os primeiros sinais clinicos observados nos pelos que se tornam asperos e sem brilho. O objetivo
do trabalho é relatar a ocorréncia da referida sindrome em trés bovinos da raca simental oriundos de criatorio
localizado na regido sul do Parana. Os trés animais eram fémeas e com parentesco direto, mae e duas filhas, sendo
estas irmas inteiras oriundas de transferéncia de embrides colhidos e transferidos as receptoras na mesma data. Do
total de 95 animais pertencentes ao rebanho, somente as trés (3,16%) apresentaram a sindrome. A progenitora tinha 4
anos de idade e apresentou leses de pele na regiio do sacro, com paraqueratose localizada, alopecia, fezes
constantemente fluidas e deformacdes nas unhas, caracterizadas por alteragdes de crescimento e firmeza da muralha e
sola. As filhas tinham 14 meses de idade e apresentavam lesdes de pele generalizadas e mais pronunciadas, com
formacio de escaras firmemente aderidas e muito doloridas ao arrancamento. As duas mostravam desenvolvimento
corporal abaixo do esperado para a idade, lesdes mais graves nas unhas com, inclusive, perda do estojo cérneo e
claudicacio evidente. A fluidez excessiva das fezes e a ma qualidade dos pelos era caracteristica comum as duas
novilhas e, conforme relato dos tratadores, os primeiros sinais clinicos apareceram apés a desmama dos animais, com
cerca de 8 meses de idade. O diagnéstico foi feito com base no histérico familiar, nos sinais clinicos e no tratamento
efetuado. Uma das novilhas recebeu suplementacio oral de éxido de zinco (0,5 g/dia) através de sonda enquanto a
irma e a mie nido receberam qualquer tratamento, com a finalidade de se comparar a evolucio dos sinais clinicos nos
trés animais. A novilha que recebeu o suplemento de zinco mostrou melhorias nas caracteristicas da pele e unhas a
partir do primeiro més do tratamento, com o desaparecimento completo das lesdes ao fim do terceiro més de
tratamento, mostrando retorno ao desenvolvimento corporal normal para a idade, ganho de peso evidente e,
inclusive, entrada em atividade sexual, com sinais de estro a cada 21 dias. A mie e a irma que nio receberam a
suplementaciio de zinco no mesmo periodo, mostraram agravamento das lesoes de pele e unhas e continuaram com as
fezes fluidas e a claudicagio. Apoés 6 meses, o fornecimento de 6xido de zinco foi descontinuado, ocorrendo o
reaparecimento das lesdes na novilha tratada, com inicio a partir da primeira semana e atingindo o ponto maximo

apo6s 4 meses da interrupcio, com o reaparecimento de todos os sinais clinicos inicialmente verificados. Com base



nestes dados, concluiu-se que as lesdes apresentadas pelos animais eram decorrentes da sindrome de mal absorcao de
zinco, de vez que todo o rebanho recebia niveis adequados do microelemento através de arracoamento e sal

mineralizado e somente as trés apresentaram as lesdes descritas.



