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PERFIL DA NATIMORTALIDADE QUANTO AO MOMENTO DA MORTE DOS LEITÕES EM 
GRANJAS INDUSTRIAIS. Gustavo N. Diehl, Luís G. Schneider, Luis F. Lecznieski, Rogério Poletto, Carlos H. 
Peixoto, Fernando P. Bortolozzo, Ivo Wentz (Setor de Suínos – FAVET – UFRGS). 
A natimortalidade (NM) pode influenciar medidas de produtividade de um rebanho de suínos, constituindo a maior 

causa de perdas de leitões. Os leitões natimortos podem ser classificados de três formas: natimortos pré-parto (PP), natimortos 
intraparto (IP), e natimortos pós-nascimento (PN). O índice de natimortos considerado aceitável encontra-se em 5 -7%. O objetivo 
deste trabalho foi o de obter o perfil da NM suína em granjas tecnificadas quanto ao momento da morte dos leitões, demonstrando 
que a NM pode apresentar amplas variações nas diversas unidades de produção analisadas. A análise observacional foi realizada 
em 6 granjas industriais (A,B,C,D,E,F) com um número de matrizes alojadas variando de 1.030 a 3.800. A análise foi efetuada em 
um período médio de 2 semanas em cada granja, onde foram coletados os resultados de 100% dos partos no período, nas 24 horas 
do dia, totalizando 911 partos. Todos os leitões natimortos ocorridos nos partos observados foram necropsiados logo após a sua 
expulsão, para a obtenção do diagnóstico do momento da morte desses. Todas as unidades de produção apresentaram taxas de 
natimortos acima do limite máximo preconizado (7%), com exceção da granja A. Quatro granjas demonstraram taxas superiores a 
8%. O perfil da NM, quanto ao momento da morte dos leitões, apresentou grande diferença conforme a granja avaliada. A NM PP 
apresentou percentuais variando entre 9,61% a 39,1%. A NM IP apresentou elevado percentual de perdas (51-77%). Com relação 
a NM PN, as mesmas apresentaram índices de 8 -19%. O perfil da NM quanto ao momento da morte dos leitões é importante de 
ser obtido para o conhecimento da proporção de leitões mortos em cada período, estimando-se, com isso, o potencial de leitões 
que poderiam ser salvos por maior adequação no manejo de atendimento ao parto. (CNPq). 
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