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A inseminacdo artificial (IA) é amplamente difundida na suinocultura, sendo uma técnica
praticada em mais de 90% do rebanho brasileiro tecnificado. A técnica preconizada para leitoas
é a inseminacao intracervical, através do uso de uma pipeta para deposi¢do do sémen na regido
da cérvix. Ja a inseminagdo pds-cervical (ou intrauterina, IAPC) utiliza a pipeta como guia para
insercdo do cateter intrauterino, permitindo a deposi¢cdo do sémen no limen uterino. Esta
técnica é amplamente utilizada em multiparas. Em leitoas, o tamanho reduzido do trato
reprodutivo dificulta a passagem do cateter intrauterino, sendo uma limitacdo para a utilizacéo
da IAPC nessa categoria. Portanto, o objetivo desse estudo foi avaliar a IAPC em leitoas
utilizando pipetas com ponta espiral ou ponta de espuma quanto ao sucesso de passagem do
cateter intrauterino, a facilidade de insercé@o e o escore de refluxo da dose infundida. Foram
utilizadas 60 leitoas, selecionadas ap0s a detecgdo de estro, distribuidas de acordo com idade,
escore corporal visual (ECV) e escore de caliper, em dois grupos: IAPC com pipeta ponta de
espuma (G1) e IAPC com pipeta ponta espiral (G2). O protocolo de 1A para ambos 0s grupos
consistiu na realizacdo da primeira inseminagdo no momento de deteccdo do estro, seguida de
inseminacGes com intervalos de 24 horas, enquanto as fémeas permaneciam em estro. Foram
utilizadas no maximo trés inseminagdes por fémea. A passagem do cateter intrauterino foi
realizada em ate trés tentativas de 30 segundos cada, com intervalo de 5 minutos entre cada
tentativa. As leitoas em que o cateter ndo passou mais do que 7 cm nas trés tentativas foram
consideradas como insucesso de passagem. A facilidade de insercéo foi classificada de acordo
com o numero de tentativas necessarias para a passagem do cateter. Durante a inseminacgéo até
o momento imediatamente apds a retirada da pipeta foi avaliado o escore de refluxo, sendo “0”
sem refluxo, “1” refluxo em gotas, “2” refluxo de até¢ 30% da dose e “3” refluxo de mais de
30% da dose infundida. Os dados foram analisados no software SAS 9.4. As varidveis de
passagem do cateter e presenca de refluxo foram analisadas pelo procedimento GLIMMIX.
Como resultado, foi observado que em 68,3% das leitoas o cateter passou em todas as
inseminac0es, ndo ocorrendo diferenca estatistica entre os grupos (P=0,84). De forma geral, se
observou que em 85% das leitoas o cateter passou na primeira inseminacdo, no entanto, em
20,4% e 17,7% das leitoas em cio, ndo foi possivel passar o cateter intrauterino na segunda e
terceira inseminacdo, respectivamente. Também foi observado que na primeira 1A o cateter
passou na 12 tentativa em 57,7% e 36% das leitoas do G1 e G2, respectivamente. Na 22 e 3? |IA
também se observou maior percentual de sucesso de passagem na primeira tentativa no G1
(61,1% e 25%, respectivamente) e G2 (14,3% e 18,2%, respectivamente). Quanto a presenca
de refluxo, se observou que 100% das leitoas inseminadas com pipeta de ponta espiral e 40%
das inseminadas com ponta de espuma apresentaram algum grau de refluxo em alguma das
inseminac@es (P<0,0001). Através do escore de refluxo, verificou-se maior percentual de escore
3 (44%) em leitoas do G2 comparadas ao G1 na 12 IA (7,69%) (P=0,001). Resposta semelhante
também foi observado na 22 IA para as leitoas do G2 (52%) comparadas ao G1 onde nédo se
observou presenca de escore 3 (P<0,0001). Os resultados indicam que apesar de ndo haver
diferenca estatistica entre 0s grupos na taxa de sucesso de passagem do cateter intrauterino em
todas as inseminacdes, as leitoas inseminadas com pipeta de ponta de espuma apresentaram
maior percentual de transpasse na primeira tentativa, além de a ocorréncia e volume de refluxo
ser menor quando comparada a pipeta ponta de espiral. Dessa forma, justifica-se a escolha da
pipeta de ponta de espuma quando aplicada a técnica de IAPC em leitoas.



