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O Tamanduá Bandeira (Myrmecophaga tridactyla) pertence a família Myrmecophagidae da ordem 
Xenarthra. São animais de hábitos terrestres e solitários, encontrados em campos, savanas, 
florestas úmidas e principalmente cerrados da América Central e América do Sul desde a 
Guatemala até a Argentina. Alimentam-se de cupins e formigas sendo sua dieta em cativeiro 
diferenciada da dieta “in situ”. Os conhecimentos da biologia da espécie, aliado aos dados de 
incidência dos diferentes quadros mórbidos que acometem animais selvagens, são indispensáveis 
para controle e prevenção das doenças em cativeiro e vida livre, permitindo assim entender seu 
impacto sobre a manutenção da fauna e flora. O presente estudo, tem como objetivo realizar uma 
análise retrospectiva das causas de morte relatadas em tamanduá bandeira pertencentes à Fundação 
Parque Zoológico de São Paulo, no período de 1964 a 2003. Foram analisados 75 laudos 
necroscópicos de tamanduá bandeira junto aos arquivos da Divisão de Medicina Veterinária da 
FPZSP. Dentre as causas de morte relatadas, 22,3% (17/76) apresentavam caquexia e/ou 
desnutrição, 13,1% (10/76) Insuficiência cardio - respiratória, 22,3% (17/76) choque 
hipovolêmico, 6,5% (5/76) traumatismo, 10,5% (8/76) pneumonia, 1,3(1/76) hepatite, 5,2% (4/76) 
endoparasitose, , 6,5% (5/76) septicemia, 1,3 (1/76) insuficiência renal, e 7,8% (6/76) encontrava-
se em estado avançado de autólise . Devido a escassez de trabalhos publicados na área de patologia 
de xenarthras, relatos como este ajudam a elucidar os problemas que ocorrem com essa ordem e 
direcionar condutas terapêuticas e de manutenção em cativeiro. 

 

 

 

 

 

 

 

 


