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RESUMO

DETECCAO DE ANTICORPOS ANTI-Leishmania infantum, Neospora caninum E
Toxoplasma gondii EM CAES NECROPSIADOS NO HOSPITAL VETERINARIO DA
UFSM

AUTORA: Fabiana Raquel Ratzlaff
ORIENTADOR: Luis Antdnio Sangioni

O cédo (Canis lupus familiaris) pode ser infectado por uma variedade de protozoarios, podendo
desenvolver sinais clinicos ou permanecer assintomatico. Devido a proximidade desta espécie com o
homem e por alguns protozoarios apresentarem potencial zoondtico, se realizou um estudo, incluindo
Leishmania infantum, Neospora caninum e Toxoplasma gondii. L. infantum, é responsavel por causar
a leishmaniose visceral em diversas espécies, abrangendo o cdo e 0 homem, com impactos deletérios
na Saude Puablica. O cdo é considerado o reservatério urbano deste parasita, e recomenda-se a
eutandsia dos soropositivos, inclusive os assintomaticos. N. caninum e T. gondii sdo protozoarios de
ampla distribuicdo geografica. Estes agentes, quando acometem os cédes, podem causar disturbios
neuroldgicos, gastrintestinais, respiratérios e musculares. N. caninum é um protozoario de grande
importancia econdmica, podendo ocasionar problemas reprodutivos em animais de producéo e o cdo é
0 hospedeiro definitivo deste agente. T. gondii € um micro-organismo oportunista, de potencial
zoonotico, com ocorréncia mundial. Os cées, assim como 0 homem, sdo considerados hospedeiros
intermediérios, podendo a infec¢do ser mais grave em individuos imunocomprometidos ou gestantes.
Este estudo teve por objetivo pesquisar anticorpos anti-Leishmania infantum, Neospora caninum e
Toxoplasma gondii em cées necropsiados; bem como determinar a ocorréncia da infeccdo em animais
procedentes de Agudo, Jaguari, Jalio de Castilhos, Mata, Santa Maria, Santiago, Sdo Martinho da
Serra, Sdo Vicente do Sul e Tupanciretd, municipios da regido central do Rio Grande do Sul (RS).
Adicionalmente, correlacionou-se o0s dados epidemioldgicos referentes a sexo, idade, raga,
procedéncia e a ocorréncia destes protozoarios nas estagdes do ano, com as lesdes
anatomopatoldgicas. Os animais foram necropsiados durante a rotina do Laboratério de Patologia da
Universidade Federal de Santa Maria, no periodo de novembro de 2014 a abril de 2016. Para deteccao
dos cdes sororreagentes, foi realizada a Reacdo de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI), nas amostras
armazenadas no banco de soro do Laboratorio de Andlises Clinicas Veterinérias. Analisou-se 78
amostras, onde 53/78 (67,9%) apresentaram soropositividade, demonstrando a presenca de anticorpos
para um ou mais dos agentes na populacéo estudada. A ocorréncia de anticorpos para L. infantum, N.
caninum e T. gondii foi de 26/78 (33,3%), 29/78 (37,1%) e 34/78 (43,5%) respectivamente. Observou-
se mono infec¢bes em 5/53 (9,4%) para L. infantum, 10/53 (18,8%) para N. caninum e 11/53 (20,7%)
para T. gondii, enquanto que, as coinfeccOes apareceram em 27/53 (50,9%) dos cdes, sendo detectados
em 4/53 (7,5%) L. infantum + N. caninum, 8/53 (15,0%) L. infantum + T. gondii, 6/53 (11,3%) N.
caninum + T. gondii e 9/53 (16,9%) L. infantum + N. caninum + T. gondii, acometendo animais de
diferentes idades, sem predominancia de sexo ou raca. Ndo verificaram-se les6es anatomopatoldgicas
caracteristicas, caracterizando os animais como assintomaticos, denotando um papel para estes cées de
sentinelas destas enfermidades. Este estudo contribuiu para um maior conhecimento da epidemiologia
destas protozooses e observou o surgimento da leishmaniose visceral em animais provenientes de
areas consideradas indenes. Além disso, este trabalho podera subsidiar os servi¢os de Satde Publica na
adogdo de medidas preventivas, evitando possiveis casos de leishmaniose autdctones na regido central
do RS.

Palavras-chave: Protozooses. Cdes. Achados patolégicos. Imunofluorescéncia Indireta. Coinfeccao.



ABSTRACT

DETECTION OF ANTI-Leishmania infantum ANTIBODY, Neospora caninum AND
Toxoplasma gondii IN AUTOPSIED DOGS IN VETERINARY HOSPITAL UFSM

AUTHOR: FABIANA RAQUEL RATZLAFF
ADVISOR: LUIS ANTONIO SANGIONI

The dog (Canis lupus familiaris) can be infected by a variety of protozoa and may develop clinical
signs or remain asymptomatic. Due to the proximity of this kind with the man some protozoa present
zoonotic potential, as researchers studied, including Leishmania infantum, Neospora caninum and
Toxoplasma gondii. L. infantum, it is responsible for causing visceral leishmaniasis in several species,
including the dog and the man with deleterious impacts on public health. The dog is considered the
urban reservoir of the parasite, and it is recommended the euthanasia of seropositive, including
asymptomatic. N. caninum and T. gondii are widely distributed protozoa. These agents, when affecting
dogs, can cause neurological, gastrointestinal, respiratory and muscle disturbs. N. caninum is a
protozoan of great economic importance and may cause reproductive problems in farm animals and
the dog is the definitive host of this agent. T. gondii is an opportunistic microorganism, a zoonotic
potential, with world-occurrence. The dogs as well as humans, are considered intermediate hosts,
infection may be more severe in pregnant women and immunocompromised individuals. This study
aimed to research anti-Leishmania infantum antibodies, Neospora caninum and Toxoplasma gondii in
autopsied dogs; and to determine the occurrence of infection in animals from Agudo, Jaguari, Jalio de
Castilhos, Mata, Santa Maria, Santiago, S&o Martinho da Serra, Sdo Vicente do Sul and Tupancireta,
towns in the central region of Rio Grande do Sul (RS). In addition, there were correlated
epidemiological data on sex, age, race, origin and occurrence of these protozoa in the seasons, with the
pathological lesions. The animals were necropsied during routine at Pathology Laboratory in the
Universidade Federal de Santa Maria, from November 2014 to April 2016. For detection of
seropositive dogs, the Indirect Immunofluorescence Antibody Test (IFAT) was performed on stored
samples in serum bank Analysis Laboratory in Veterinary Clinics. It analyzed 78 samples, where
53/78 (67.9%) were seropositive, demonstrating the presence of antibodies to one or more of the
agents in the population studied. The occurrence of antibodies to L. infantum, N. caninum and T.
gondii was 26/78 (33.3%) 29/78 (37.1%) and 34/78 (43.5%) respectively. Mono infections observed in
5/53 (9.4%) of L. infantum, 10/53 (18.8%) to N. caninum and 11/53 (20.7%) T. gondii, while the
coinfection appeared in 27/53 (50.9%) of the dogs were detected in 4/53 (7.5%) L. infantum + N.
caninum, 8/53 (15.0%) L. infantum + T. gondii, 6/53 (11.3%) N. caninum + T. gondii and 9/53
(16.9%) L. infantum + N. caninum + T. gondii, affecting animals of different ages, without
predominance sex or race. There were no pathological characteristic lesions, featuring animals as
asymptomatic, indicating a role for these sentinels of dogs these diseases. This study contributed to a
better understanding of the epidemiology of protozoa and noted the emergence of visceral
leishmaniasis in animals from areas considered harmless. In addition, this work can support the public
health services in the adoption of preventive measures, avoiding possible cases of autochthonous
leishmaniasis in central RS.

Keywords: Protozoa. Dogs. Pathological findings. Indirect Immunofluorescence. Coinfection.
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1 INTRODUCAO

O céo (Canis lupus familiaris) € uma espécie animal de convivio muito proximo ao
homem, e pode ser infectado por uma grande variedade de agentes etioldgicos causadores de
diversas infecgBes. Dentre estes agentes destacam-se 0S protozoarios, que apresentam uma
ampla distribuicdo geogréfica, causando enfermidades aos animais ou constituindo um
problema a Saude Publica.

O canideo pode constituir-se um reservatério para alguns protozoarios e servir como
fonte de infeccdo ao homem, ou indicar a circulacdo de um ou mais agentes, sendo utilizado,
desta forma, como animal sentinela (CABEZON et al., 2010; ULLMANN et al., 2008). O
animal pode ser acometido por apenas um micro-organismo ou a presenca de um protozoario
pode comprometer o sistema imune, favorecendo a disseminagdo de mais de um agente,
levando a coinfecgdes, podendo desenvolver sinais clinicos ou permanecerem nos animais de
forma assintomatica (SOUZA; ALMEIDA, 2008).

A leishmaniose é uma enfermidade infecciosa parasitaria, causada por protozoarios do
género Leishmania. Apresenta distribuicdo mundial e classifica-se em uma antropozoonose,
mantida entre animais reservatorios silvestres e urbanos, insetos vetores e humanos. A
transmissdo ocorre por mosquitos da familia Flebotominae, apresentando-se clinicamente sob
as formas cutanea, mucocutanea ou visceral (MEGID, 2016).

No Brasil ocorrem 90% dos casos de leishmaniose visceral (LV) da América Latina,
especialmente na regido nordeste do Pais. A doenca é relevante na atualidade pela prevaléncia
e alta letalidade, principalmente em individuos ndo tratados e criancas desnutridas e também
considerada emergente em individuos imunossuprimidos, assim como os portadores da
infeccéo pelo virus da imunodeficiéncia adquirida (HIV).

O primeiro registro de LV humana no Brasil foi em 1913, no estado do Mato Grosso.
A transmissdo desta doenca vem sendo descrita em varios municipios, de todas as regides do
Brasil, sendo Lutzomyia longipalpis descrita como a principal espécie de vetor e o cédo
domeéstico o principal reservatorio do agente (BRASIL, 2014).

O estado do Rio Grande do Sul (RS), manteve-se como area livre de transmissdo da
doenca até o ano de 2008, quando foram relatados os primeiros casos autoctones em cées. No
ano de 2009 houve o primeiro registro do vetor no estado e foram diagnosticados os primeiros
casos humanos, na cidade de S&o Borja, na regido da Fronteira Oeste do RS. Diante disso,

houve o desencadeamento de investigacdes epidemiologicas em varios municipios do RS,
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com realizacdo de inquérito soroldgico canino, verificacdo da presenca do vetor (Lutzomyia
longipalpis) e deteccdo da Leishmania infantum em amostras bioldgicas caninas (RIO
GRANDE DO SUL, 2011).

A doenca tem apresentado mudancas importantes no padrdo de transmissibilidade,
inicialmente predominado pelas caracteristicas de ambientes rurais e periurbanos, onde
haviam melhores condigdes de sobrevivéncia dos vetores e, mais recentemente, em centros
urbanos, com adaptacdo do vetor. Sendo assim, 0s cdes domésticos, passaram a Ser
considerados 0s principais reservatorios urbanos (BRASIL, 2104).

A LV no cdo é de evolucdo lenta e o periodo de incubacdo pode variar de alguns
meses até varios anos. A manifestacdo clinica da doenca esta relacionada com a capacidade
individual de gerar uma resposta imunologica efetiva, podendo o cdo permanecer
assintomatico. Contudo, estes animais permanecem aptos a atuar como fonte de infeccéo para
os flebotomineos, ou em alguns casos mais graves podem apresentar um comprometimento
organico.

O diagnéstico desta enfermidade, baseia-se nos dados epidemioldgicos, tendo por base
aspectos clinicos e exames laboratoriais, onde o diagndstico soroldgico, € o exame de escolha
para utilizacdo em inquéritos epidemioldgicos. Devido a sua praticidade e rapidez, os testes
imunoenzimatico (ELISA) e Reagdo de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI) sdo recomendados
pelo Ministério da Satde. O tratamento de cdes soropositivos ndo deve ser realizado, uma vez
gue ndo diminui a importancia do animal como reservatorio do parasita, desta forma,
preconiza-se a eutanasia (RIO GRANDE DO SUL, 2011).

A neosporose é uma doenca causada pelo protozoario Neospora caninum ndo sendo
confirmado um perfil zoonotico até o momento. Esta enfermidade caracteriza-se por
apresentar sinais neuroldgicos e disturbios reprodutivos em diferentes espécies animais,
principalmente nos cdes e bovinos. A ocorréncia desta enfermidade em cées tem sido descrita
em todos os continentes (DUBEY; SCHARES, 2011) e em animais de todas as idades. No
entanto, em mais de 90% dos casos acomete animais com menos de um ano de idade. No
Brasil, muitos animais sdo soropositivos, porém, sdo raros os relatos de doenca clinica. O
primeiro diagnéstico de neosporose canina em nosso pais, foi relatado em um céo adulto da
raca Collie, em 2001, no estado da Bahia, que apresentou paresia de membros posteriores. Os
maiores numeros de cdes soropositivos habitam zonas rurais, onde ha maior exposicéo, pelo
consumo de tecidos de animais infectados com o parasito, principalmente de bovinos
(MEGID, 2016).
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O ciclo do protozoario envolve trés estagios infecciosos: bradizoitos, taquizoitos e
oocistos contendo esporozoitos (DUBEY, 2003). O carnivorismo é o principal modo de
transmissdo de N. caninum para os cées, considerados os hospedeiros definitivos, eliminando
oocistos nas fezes (MEGID, 2016).

N. caninum é transmitido de forma horizontal, quando s&o ingeridos, 4gua e alimentos
contaminados com oocistos esporulados ou tecidos contendo cistos com bradizoitos. Nos
bovinos, a transmissdo vertical (transplacentaria) € a principal fonte de infec¢do, podendo
causar morte embrionaria ou aborto, retorno ao cio, nascimento de bezerros fracos, com sinais
nervosos ou com infeccdo persistente (DUBEY et al., 2002), estimando-se perdas de milhdes
de ddlares no mundo (DUBEY, 2003).

Para a realizacdo do diagndstico laboratorial, diferentes técnicas vém sendo
empregadas, sendo a RIFI largamente utilizada em cées. Contudo, a soropositividade nao
significa necessariamente estado de doenca. Titulos maiores ou iguais a 800 estdo fortemente
associados a ocorréncia da neosporose aguda.

Toxoplasma gondii € um protozoario intracelular obrigatério, ocorrendo com grande
frequéncia e distribuicdo mundial, infectando todos os animais homeotérmicos, sendo a
toxoplasmose considerada uma zoonose. Apesar da elevada soroprevaléncia, as manifestagoes
clinicas em humanos e animais sdo pouco frequentes e estdo relacionadas principalmente a
presenca do parasita em células musculares e neurbnios. Observa-se a passagem
transplacentéria deste protozoario ao feto em mulheres gravidas.

Pode parasitar qualquer célula nucleada, porém apresenta preferéncia por macrofagos
e monocitos. T. gondii possui trés estagios infectantes: taquizoitos, bradizoitos e esporozoitos,
havendo formacéo de cistos teciduais contendo os bradizoitos na forma cronica da infeccao,
predominantemente no sistema nervoso central (SNC), musculoesquelético, cardiaco, e no
globo ocular. A forma de resisténcia e de disseminag¢do para os humanos e 0s animais, sdo 0S
oocistos, eliminados exclusivamente com as fezes dos felinos, com potencial altamente
infectante (MEGID, 2016).

A infeccdo por T. gondii em cdes é na maioria das vezes assintomética (ARAUJO et
al., 2011; FORTES, 1987; GERMANO et al., 1985), dependendo da magnitude da resposta
do sistema imune. Os casos de toxoplasmose clinica comumente estdo associados a
coinfeccbes com outras doencas imunossupressoras como por exemplo a cinomose e a
erliquiose. No Brasil, a prevaléncia deste protozoario em cées, pode variar de 8,2 a 88,2%.
Estes animais podem ser utilizados como sentinelas, para a infeccdo humana, onde a

convivéncia entre caes, felinos e 0 homem é muito estreita (MEGID, 2016).
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Os testes soroldgicos sdo essenciais para o diagnéstico da doenca e eleitos como teste
padrdo (DUBEY; LAPPIN, 2006). A RIFI é considerada um método de elevada
especificidade e sensibilidade, pratica e segura para rotina laboratorial e tem sido empregada
na maioria dos estudos epidemiolégicos (BRESCIANI et al., 2008).

Considerando a importancia destes patdgenos para os cdes, bem como para a Saude
Publica e pelas perdas econémicas ocasionadas pela presenca dos agentes em outras espécies
animais, aliado a caréncia de dados epidemioldgicos regionais, este estudo teve por objetivo
realizar um levantamento sorolégico e determinar a ocorréncia de anticorpos contra
L. infantum, N. caninum e T. gondii e as coinfeccOes destes agentes em cées necropsiados no
Hospital Veterinario da Universidade Federal de Santa Maria, procedentes da regido central
do estado do Rio Grande do Sul (RS), bem como correlacionar os dados epidemioldgicos
referentes a procedéncia, sexo, idade e raca, com as lesdes anatomopatoldgicas encontradas e
0 periodo de realizacdo dos exames laboratoriais (estagdes do ano). Adicionalmente, buscou-

se verificar a presenca da infecgdo por L. infantum, em uma area considerada indene no RS.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 LEISHMANIOSE VISCERAL

As leishmanioses sdo enfermidades zoondticas, que acometem o homem e diversas
espécies de animais silvestres e domésticos, tendo como agente etiologico protozoéarios do
género Leishmania spp., parasitas intracelulares obrigatdrios das células do sistema fagocitico
mononuclear. A doenga em seres humanos é conhecida vulgarmente como “Ulceras de
Baurt”, “febre dum-dum”, “botdo de Allepo”, “botdo de Bagdad”, dependendo da regido de
ocorréncia.

O agente causador da leishmaniose visceral (LV) no Novo Mundo, é classificado em:
ordem Kinetoplastida, familia Trypanosomatidae, género Leishmania, sub-género Leishmania
e espécie infantum. O micro-organismo apresenta uma forma flagelada ou promastigota,
encontrada no tubo digestivo do inseto vetor e outra aflagelada ou amastigota nos tecidos dos
vertebrados (BRASIL, 2014).

A LV é uma doenca de caracteristica crbnica, grave, de alta letalidade, cuja
mortalidade nos casos humanos ndo tratados pode alcancar 75 a 85% entre as criangas e 90 a
95% entre os adultos (REY, 2013). A enfermidade ocorre em &reas tropicais e subtropicais,
sendo endémica em 62 paises dos quatro continentes, em sua maioria paises em
desenvolvimento, onde existem 200 milhdes de pessoas expostas ao risco. Cerca de 90% dos
casos mundiais ocorrem na india, Bangladesh, Nepal, Suddo e Brasil (MELO, 2004).

Nas Américas € conhecida como leishmaniose visceral americana (LVA) ou calazar,
sendo descrita em 12 paises da América Latina, onde 90% dos casos ocorrem no Brasil,
especialmente na regido Nordeste, mesmo com grande parte dos casos sendo subnotificados.
O primeiro registro no Brasil, ocorreu em 1913, quando um caso foi descrito em uma
necropsia, de um paciente de Boa Esperanca, Mato Grosso. Desde entdo a doenga vem sendo
relatada em varios municipios, de todas as regides do Pais, destacando-se 0s surtos ocorridos
no Rio de Janeiro (RJ), Belo Horizonte (MG), Aracatuba (SP), Santarém (PA), Corumba
(MS), Teresina (PI), Natal (RN), Sdo Luis (MA), Fortaleza (CE), Camacari (BA), Trés
Lagoas (MS), Campo Grande (MS), Palmas (TO) e Aracaju (SE) (BRASIL, 2002; BRASIL,
2014; REY, 2013).

Segundo o Ministério da Salde, entre os anos de 1984 e 2002, foram notificados
48.455 casos de LV em humanos, sendo aproximadamente 66% nos estados da Bahia, Ceara,

Maranh&o e Piaui. Em criancas menores de 10 anos observou-se uma maior frequéncia, em
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torno de 54,4%, onde o sexo masculino é proporcionalmente o mais acometido (60%). Este
fato pode ser justificado pela relativa imaturidade imunoldgica celular, agravado pela
desnutricdo, e uma maior exposi¢do ao vetor no peridomicilio. O envolvimento dos adultos
também tem importadncia na epidemiologia da doenca, principalmente nas formas
oligossintomaéticas ou assintomaticas (BRASIL, 2014).

No periodo de 2003 a 2009, foram registrados 34.583 casos humanos no Pais. Sendo
que, em 2009 observou-se a ocorréncia de 47,5% dos casos na regidao Nordeste, 19,2% na
regido Norte, 17,4% na regido Sudeste, 7,4% na regido Centro-oeste e 0,2% na regido Sul,
com o primeiro registro de LV humana no estado do Rio Grande do Sul neste mesmo ano
(RIO GRANDE DO SUL, 2011).

O Brasil enfrenta atualmente uma expansao e urbanizacdo da LV com grande nimero
de cdes positivos, constituindo-se os reservatorios, em varias cidades de grande e médio porte,
significando um crescente problema para Saude Publica do Pais (GONTIJO; MELO, 2004).

Os novos comportamentos epidemioldgicos podem indicar as transformagdes
demogréaficas das ultimas décadas, apresentando novas situacdes de vida de segmentos
populacionais, que sdo expostos a inUmeros riscos, como 0S migrantes, usuarios de drogas,
grupos marginalizados dos grandes centros urbanos, questdes ligadas ao meio ambiente,
reducdo de campanhas contra malaria e novos fatores imunossupressivos tais como pacientes
positivos para o virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), transformando a doenca antes
eminentemente rural para urbana e periurbana (MELO, 2004).

O movimento de cdes entre areas endémicas e ndo endémicas, juntamente com as
mudangas na ecologia do vetor, também contribuem para a dispersdo geografica da LV. O
vetor estando disseminado pelo Brasil, e a introducdo de cdes infectados em areas néo
endémicas, podem resultar em novos focos da doenca (DANTAS-TORRES, 2009).

Em 1908, Charles Nicolle descreve a participacdo dos cdes como reservatorios da
leishmaniose através de estudos experimentais (REY, 2013). No Brasil, 0 primeiro caso de
LV canina ocorreu na cidade de Aracatuba/SP no ano de 1998 (FUNASA, 2001). Na area
urbana, o cdo é a principal fonte de infeccdo, onde a enzootia canina, tem precedido a
ocorréncia de casos humanos e a infeccdo tem sido mais prevalente quando comparado ao
homem. No ambiente silvestre, 0s reservatdrios sdo as raposas (Dusicyon vetulus e Cerdocyon
thous) e espécies marsupiais (Didelphis albiventris) (BRASIL, 2014). Estima-se que
aproximadamente 2,5 milhGes de cdes na Europa estejam infectados, e que na América do Sul
0 numero de caes infectados também encontra-se muito elevado, com as maiores prevaléncias
registradas no Brasil e Venezuela (BANETH; SOLANO-GALLEGO, 2012).
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No cdo a LV é de evolucgdo lenta e inicio insidioso, sendo que o periodo de incubacéo
pode variar de alguns meses até varios anos. A manifestacéo clinica é varidvel dependendo da
resposta do sistema imunologico do animal, podendo o cdo permanecer de forma
assintomatica, portador, ou oligossintomatico ou evoluir para o ébito (RIO GRANDE DO
SUL, 2011).

L. infantum localiza-se preferentemente nos macréfagos do bago, do figado, da medula
Ossea e dos 6rgdos linfoides de homens e animais (REY, 2013). Inicialmente, os parasitos
estdo presentes no local da picada realizada pelo inseto e posteriormente, ocorre a infeccdo de
visceras (BRASIL, 2014).

Tanto no homem quanto no cdo é raro observar 0 protozoario no sangue, mas estdo
presentes em 16,3% das biopsias de pele em humanos e 77,6% das caninas; portanto, sdo
muito mais abundantes na pele dos cdes (REY, 2013). O sinal clinico mais frequente nos cées
é a alopecia, que é causada pela infeccdo onde ha grandes areas de pele extensamente
parasitadas (BRASIL, 2014).

A LV é considerada a forma mais grave, onde o homem e o cdo apresentam
manifestacdes clinicas similares, e inespecificas, que incluem: febre intermitente, anemia,
perda de peso progressiva, caquexia, espleno e hepatomegalia (FEITOSA et al., 2000).

Classicamente a leishmaniose visceral canina (LVC) apresenta lesdes cutaneas,
principalmente descamacdo e eczema, em particular no espelho nasal e orelha, pequenas
Ulceras rasas nas orelhas, focinho, cauda e articulac6es e pelo opaco. Em fase mais avancada,
observa-se com grande frequéncia, onicogrifose, esplenomegalia, linfoadenopatia, alopecia,
dermatites, Ulceras de pele, ceratoconjuntivite, coriza, apatia, diarreia, hemorragia intestinal,
edema de patas, vomito e hiperqueratose. Na fase final da infec¢édo, ocorre, em geral, a paresia
dos membros pélvicos, caquexia, inanicdo e morte (BRASIL, 2014). As lesdes
dermatoldgicas sdo os sinais clinicos mais comuns (FEITOSA et al., 2000), com cerca de
68% dos cdes acometidos apresentando tais alteracbes (CAVALCANTI et al., 2005).

Cées assintomaticos, permanecem sem sinal clinico sugestivo da infeccdo e
representam a maioria dos casos. Apenas 40% dos animais apresentam sinais clinicos da
doenca (MEGID, 2016; REY, 2013). Contudo, nos cdes oligossintomaticos, observa-se
adenopatia linfoide, pequena perda de peso e pelo opaco ou ligeira alopecia. Estes fatores
dificultam o diagndstico clinico e é grande o numero de animais que permanecem desta
forma. Outro fator que dificulta o diagndstico é a semelhanca da leishmaniose com outras
enfermidades infecto-contagiosas que acometem o cdo. Portanto, o diagnéstico clinico €
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presuntivo em animais sintométicos, ou quando se originam de regifes ou areas endémicas
(BRASIL, 2014).

A ocorréncia da doenca em uma determinada area depende basicamente da presenca
de um hospedeiro/reservatorio susceptivel e do vetor igualmente susceptivel (GONTIJO;
MELO, 2004). Os vetores da LV sédo insetos flebotomineos. No Brasil, duas espécies, até o
momento, estdo relacionadas com a transmissdo da doenca: Lutzomyia longipalpis e
Lutzomyia cruzi (SANTOS et al., 1998). A primeira é considerada a principal espécie
transmissora de L. infantum e a segunda, foi descrita como vetor no estado de Mato Grosso do
Sul. Popularmente, o inseto é conhecido como mosquito palha, tatuquiras ou birigui
(BRASIL, 2014).

A distribuicdo geografica do inseto é ampla e estd em franca expansdo. Nas regides
Norte e Nordeste era encontrado originalmente nas matas. Progressivamente houve adaptacédo
deste inseto no ambiente rural, somando-se a presenca de animais silvestres e sinantropicos
neste ambiente. Ao final da década de 80, verificou-se adaptacdo aos ambientes urbanos.
Constatou-se a presenca dos vetores em periferias de grandes centros, principalmente na
regido Sudeste, sendo encontrado no peridomicilio, em galinheiros, chiqueiros, canis, paiol e
também no intradomicilio (BRASIL, 2014). Este fato demonstra a grande capacidade do vetor
de se adaptar em varios ambientes aumentando a densidade destes insetos dentro e em torno
das habita¢cbes humanas, e facilitando a transmissdo da doenga a0 homem e aos animais
(REBELO, 2001).

Estes vetores sdo pequenos, apresentando 3mm de comprimento e o corpo revestido de
cerdas. Realizam 0 voo em pequenos saltos e pousam com as asas entreabertas. Os ovos sdo
colocados em ambientes terrestres Umidos, ricos em matéria organica e com baixa incidéncia
de luz. O desenvolvimento do ovo em inseto adulto, ocorre de 30 a 40 dias, dependo da
temperatura. Em condicdes adversas, as larvas de quarto estadio podem entrar em diapausa,
com uma parada no desenvolvimento, que possibilita a resisténcia até um periodo mais
favoravel ao seu desenvolvimento. As fémeas sdo hematofagas obrigatorias com estimativa de
vida de 20 dias. Realizam repasto sanguineo nos humanos e em varias espécies de animais
vertebrados. O cdo é considerado a principal fonte de alimentacdo no ambiente doméstico
(BRASIL, 2014; GHARBI et al., 2015).

BARATA et al. (2005), verificaram que na cidade de Porteirinha/MG houve uma
maior frequéncia de vetores no peridomicilio (53,3%), e L. longipalpis foi a espécie
predominante (65,1%), com um comportamento oportunista. O diptero alimentava-se de

varias espeécies: galinhas e equinos (26,3%), seguido por roedores (15,8%), cdes (13,2%),
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bovinos (10,5%) e homem (5,3%). Em Montes ClarossMG, em uma verificacdo
entomoldgica, dentre as 16 espécies do vetor encontradas, a espécie L. longipalpis também
representou maioria (74%), coincidindo os bairros com maior densidade vetorial com uma
maior taxa de prevaléncia da LV (MONTEIRO et al., 2005).

A atividade dos flebotomineos é crepuscular e noturna, ficando em repouso durante o
dia em locais sombreados e imidos (RIO GRANDE DO SUL, 2011). H& indicios de que o
periodo de maior transmissdo da LV, ocorra durante e logo ap0s a estacdo chuvosa onde se
verifica um aumento da densidade populacional do inseto (BRASIL, 2014). Em um estudo
sobre frequéncia horéria e sazonalidade de L. longipalpis, realizado na Ilha de Séo Luis/MA,
nos ambientes peri e intradomiciliar, entre as 18h e 6h, verificou-se uma alta frequéncia destas
espécies, em todos os meses do ano, tendendo a ser mais abundante no periodo chuvoso
(57,2%), com maior ocorréncia entre 18h e 22h no peridomicilio e entre 20h e 2h no
intradomicilio (REBELO, 2001).

No estado do Rio Grande do Sul, até 2008, as capturas de flebotomineos eram restritas
nas areas silvestres, onde haviam relatos de leishmaniose tegumentar. Com o surgimento da
LV em um cdo no municipio de Sdo Borja, também se evidenciou a presenca de
L. longipalpis (SOUZA et al., 2009), desencadeando levantamento entomoldgico na regido da
fronteira oeste do estado. Entre 2008 e 2011, em sete municipios do RS (Porto Xavier, Pirap0,
Garruchos, Sdo Borja, Itaqui, Uruguaiana e Barra do Quarai), foram coletadas 1.249 amostras
de dipteros sendo identificados 200 espécimes de L. longipalpis. Estes municipios foram
considerados como areas de risco para a enfermidade. Areas de risco podem ser divididas em
areas com vetor e sem vetor. No RS estas areas sdo as localizadas na fronteira com a
Argentina e as areas indenes sdo os municipios do estado que ndo estdo situados na fronteira
com a Argentina ou ndo séo vizinhos as areas com vetor. A investigacdo entomoldgica nestas
outras areas deve ser instaurada quando houver casos humanos ou caninos suspeitos (RIO
GRANDE DO SUL, 2011).

Mesmo com a dispersdo dos flebotomineos para quase todas as regides do Brasil, a
auséncia do vetor em areas com casos de LV, sugere outros modos de transmissao da forma
infectante (DANTAS-TORRES, 2009). Alguns autores admitem a hip6tese da transmissao
por carrapatos e pulgas, mas ainda ndo se comprovou se eles apresentam competéncia vetorial
(COUTINHO; LINARDI, 2007; DANTAS-TORRES, 2011; FERREIRA et al., 2009). O cédo
poderia se infectar ingerindo carrapatos infectados, ou através de mordeduras, copula,
ingestdo de visceras, porém nao existem evidéncias sobre a importancia epidemiolégica

destes mecanismos de transmissao para humanos ou na manutencdo da enzootia (DANTAS-
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TORRES, 2011). O periodo de transmissdo ocorre enquanto houver parasitismo na pele ou no
sangue periférico do hospedeiro (BRASIL, 2014).

O repasto sanguineo feito pela fémea do inseto, € 0 momento que ela pode se infectar,
ingerindo macrofagos parasitados por formas amastigotas de Leishmania spp. No trato
digestivo do inseto, os macréfagos se rompem e liberam o parasito que se reproduz por
divisdo binéria, diferenciando rapidamente em formas flageladas (promastigotas).
Posteriormente se multiplicam e colonizam o esdfago e faringe do vetor, onde se diferenciam
em promastigotas metaciclicas. A forma infectante é liberada juntamente com a saliva do
inseto quando realizam um novo repasto sanguineo. Estas formas sao fagocitadas por células
do sistema mononuclear. No interior dos macréfagos, diferenciam-se em amastigotas e
multiplicam-se intensamente até o rompimento do macrofago, ocorrendo entdo a
disseminacdo hematogénica para outros tecidos ricos em células do sistema mononuclear
fagocitario, como linfonodos, figado, baco e medula 6ssea (BRASIL, 2014).

O diagnéstico da LV compreende a associacdo de dados clinicos, laboratoriais e
epidemioldgicos. O diagndstico clinico deve ser confirmado laboratorialmente. A
confirmacdo é dada baseando-se em exames soroldgicos, parasitolégicos ou moleculares
(DIVE, 2015; MEGID, 2016).

O diagnostico laboratorial da enfermidade no cdo e no homem sdo semelhantes, sendo
o diagnostico soroldgico o método de escolha para utilizagdo em inquéritos epidemioldgicos,
pela praticidade, rapidez e facilidade de conservacdo da amostra. Atualmente, estdo
disponiveis e aprovados pelo Ministério da Saude, a técnica de ELISA, bastante sensivel e a
Reacdo de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI) que apresenta alta sensibilidade e
especificidade, as quais expressam 0s niveis de anticorpos circulantes. O laboratério de
referéncia no RS, e Unico, que tem seus resultados validados pelo Ministério da Salde, é o
Instituto de Pesquisas Bioldgicas — Laboratério Central de Saude Publica (IPB-LACEN/RS),
o qual envia os laudos diretamente ao Centro Estadual de Vigilancia em Saide (CEVS). Este
por sua vez envia os dados para a Coordenadoria Regional de Saude ao qual o municipio
solicitante pertence (RIO GRANDE DO SUL, 2011). Com amostras de soro do animal
também é possivel realizar a reagdo de fixacdo do complemento (RFC) e aglutinacéo direta
(MEGID, 2016).

A problematica para os servigcos de Saude Publica, quanto ao diagnostico da LVC, se
deve a trés fatores: variedade de sinais clinicos semelhantes a outras enfermidades infecto-
contagiosas; alteracfes histopatologicas inespecificas e a inexisténcia de um teste diagnostico

100% especifico e sensivel. Até o ano de 2011, o Ministério da Saude recomendava o teste
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ELISA como triagem (screening) e a RIFI como confirmatdria. A partir de 2012, apds a
emissdo de uma Nota Técnica Conjunta 01/2011, orientou-se para a utilizacdo de um teste
rapido imunocromatografico (DPP) como triagem e o ELISA como confirmatorio da doenca
(BRASIL, 2011; BRASIL, 2014).

Em um estudo realizado em uma &rea considerada indene para LV no RS, foi
comparado a utilizacdo das técnicas soroldgicas conforme protocolo antigo recomendado pelo
Ministério da Saude para diagnostico da doenca e a recomendacdo atual. Neste estudo
constataram que a sensibilidade do teste diminuiu 20%, mas a especificidade aumentou em
27,7% comparando-se os protocolos. Contudo, observaram melhor desempenho, com
aumento de especificidade, quando associaram em serie, 0s resultados positivos de DPP e
RIFI usando o ELISA como teste confirmatorio (HIRSCHMANN et al., 2015).

A LV é marcada por uma estimulacdo policlonal de linfécito B, que resulta em
hipergamaglobulinemia e elevada producdo de anticorpos, o que facilita o diagnostico por
testes sorologicos. Estes métodos sdo considerados ndo invasivos, e 6timas ferramentas para
identificacdo de cdes infectados. A RIFI possui elevada sensibilidade (98 a 99,2%) e
especificidade (70 a 94%) (MEGID, 2016) mas como limitacdo pode apresentar reagdo
cruzada principalmente entre leishmaniose visceral, tegumentar e Trypanossoma cruzi
(BRASIL,2006).

Por este motivo, deve-se atentar aos sinais clinicos se houverem, aliados aos aspectos
epidemioldgicos como: procedéncia do animal, presenca de vetores (flebotomineos e
triatomineos), contato com animais silvestres, dentre outros. O diagnostico definitivo deve ser
confirmado por outra técnica como a PCR (LUCIANO et al., 2009). Silva (2009) concluiu
que anticorpos vacinais também podem causar outra forma de reagdo cruzada. Na RIFI os
cdes sdo considerados positivos quando utilizados o ponto de corte com titulos iguais a 40.
Em casos humanos, consideram-se positivos os titulos > 80 (MEGID, 2016).

Um sistema de monitoramento da LV pode contribuir para a vigilancia da enfermidade
e detectar novas areas de ocorréncia da doenca. O Ministério da Saude preconiza a realizagdo
de inquérito amostral soroldgico canino censitario, quando a prevaléncia for maior ou igual a
2% (BRASIL, 2003). Na cidade de Aracatuba/SP, 23,4% (23/98) dos cées testados
apresentaram positividade (GENNARI et al., 2006) Em Bauru/SP, em cdes do Centro de
Controle de Zoonoses, regido endémica para leishmaniose, foi encontrado 65% de
positividade (65/100) na RIFI (GRECA et al.,, 2010), Na regido metropolitana de Belo
Horizonte foi encontrada a prevaléncia de 64,6% (SILVA et al., 2001). No municipio de
Teresina/Pl a soropositividade foi de 77,9%(413/530) (LOPES et al., 2011). No municipio de
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Lavras/MG, a soropositividade foi abaixo dos dados anteriores, 0,3% (1/300), ndo havendo
evidencia de casos autdctones neste municipio (GUIMARAES et al., 2009). Na Italia, na
regido de Campania, foi verificada a soropositividade de 21% (222/1058), comprovando a
endemicidade da leishmaniose visceral na regido estudada (CRINGOLI et al., 2002).

O diagndstico parasitologico é o método direto que permite a visualizagdo do parasito
obtido de material biolégico de puncdes: hepatica, linfonodos, esplénica, medula Gssea e
bidpsia ou escarificacdo da pele. E considerado um procedimento simples, porém invasivo.
Este procedimento oferece risco ao animal, sendo impraticivel em programas de Salde
Publica, quando um grande nimero de animais deve ser avaliado em um curto espaco de
tempo. Devem ser confeccionadas 4 laminas de cada material e observar ao menos 20 campos
em microscopio 6ptico para se obter um diagndstico confiavel. E um método seguro, podendo
observar a forma amastigota, apresentando especificidade de aproximadamente 100%. A
sensibilidade do teste dependerd do grau de parasitemia do hospedeiro, tipo do material
coletado, o tempo disponivel para realizacdo da leitura da lamina e a experiéncia do técnico,
estando em torno de 80% em cées sintomaticos e abaixo de 80% nos casos Soropositivos
assintomaticos (BRASIL, 2014; MEGID, 2016).

O isolamento em meio de cultura (in vitro) é realizado em meio contendo agar
acrescido de sangue de ovino desfibrinado. Neste ambiente ocorre a transformagéo da forma
amastigota em promastigota. O meio de rotina utilizado é denominado NNN (Novy-MacNeal-
Nicolle). O cultivo deve ser examinado semanalmente, durante 4 a 6 semanas, em caso de
cultura positiva, encaminha-se material para laboratério de referéncia, para se realizar a
identificacdo da espécie de Leishmania envolvida.

As técnicas biomoleculares para deteccdo do material genético (DNA) do parasita, tém
demonstrado boa perspectiva, principalmente a Reagdo da Polimerase em Cadeia (PCR), pois
apresenta sensibilidade e especificidade muito elevadas, proximas a 100%. Entretanto, o custo
inicial pode ser elevado, e desta forma, constituir um fator limitante para utilizag&o na rotina
de diagnosticos (MEGID, 2016).

Quando se quer determinar a prevaléncia de uma protozoose, também se analisam as
variaveis epidemiologicas consideradas como fatores de risco: raca, sexo, faixa etaria,
procedéncia. Segundo o Ministério da Saude, estes dados apresentam pequena variacao
qguando se avalia a ocorréncia da LVC. Lopes et al. (2011) e Coelho et al. (2013) ndo
encontraram associac¢do da soropositividade para L.infantum, com o sexo e a raca dos animais

testados, sugerindo que machos e fémeas com ou sem raca definida, ttm as mesmas condigdes
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de se infectarem. Com relacdo a idade, a infecgdo foi mais comum em cées até dois anos de
idade.

Em uma avaliacdo de diferentes racas, Cringoli et al. (2002) constataram que a raca
Yorkshire foi menos acometida, sugerindo que como a epidemiologia da leishmaniose esta
intimamente associada a biologia do vetor, o estilo de vida dos cdes esta provavelmente
envolvido nesta correlagdo. Ragas miniaturas poderiam ser menos acometidas por viverem
dentro dos domicilios (GONTIJO; MELO, 2004).

As drogas tradicionalmente utilizadas para o tratamento da doenca sdo: antimoniato de
meglumina, anfotericina B, isotionato de pentamidina, alopurinol, cetoconazol, fluconazol,
miconazol, itraconazol. As tentativas de tratamento em cées tém apresentado baixa eficécia,
induzindo a remissao temporaria dos sinais clinicos, ndo prevenindo a ocorréncia de recidivas,
tendo efeito limitado na infectividade do vetor, ocorrendo o risco de aumento da pressdo de
selecdo para parasitas resistentes as drogas utilizadas para o tratamento humano, e ndo
diminui a importancia do cdo como reservatério do parasita (BRASIL, 2014; MEGID, 2016).

No Brasil ndo se recomenda o tratamento dos cdes infectados e de outros animais
suscetiveis, com diagnoéstico laboratorial reagente, apresentando ou ndo sinais clinicos da
doenca. Nestes casos deve-se orientar a eutandsia dos animais, e realizar a notificacdo de
todos os casos as autoridades sanitarias do municipio. Esta enfermidade esté incluida como
uma das doencas de notificacdo compulséria pelo Ministério da Salde. Desde 2008, o
tratamento de cdes com leishmaniose passou a ser proibido em nosso pais, por forca da
Portaria Interministerial nimero 1.426, que proibe o tratamento com farmacos de uso humano
e néo registrados no Ministerio da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento (MAPA) (MEGID,
2016).

O cdo que for diagnosticado positivo para leishmaniose, serd considerado animal
reservatorio da doenca, devendo ser eutanasiado, seguindo-se a resolugcdo nimero 714 de 20
de junho de 2002, do Conselho Federal de Medicina Veterinaria (CFMV), que dispde sobre os
métodos de eutanasia aceitos em animais (RIO GRANDE DO SUL, 2011).

Em municipios silenciosos, ou seja, onde ndo ha histérico de registro de casos
autoctones de leishmaniose visceral em humanos e em cdes, mas ha risco de introducdo da
doenca pela vulnerabilidade e pela receptividade da area, os servigos de salde devem executar
as acOes de vigilancia e prevencao, visando reduzir o risco de infec¢éo.

As acdes profilaticas dirigidas & populagdo, incluem a utilizacdo de mosquiteiros,
telagem de portas e janelas, uso de repelentes, evitar exposicdo no creplsculo e a noite.

Contudo, no combate ao vetor, se incentiva 0 manejo adequado do meio ambiente incluindo o
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saneamento ambiental, a limpeza urbana, a eliminagéo de fontes de umidade, poda de arvores,
aumentando a incidéncia solar, limpeza periodica dos abrigos dos animais, diminuindo, desta
forma, a proliferacdo do inseto. Para os cées, recomenda-se 0s testes soroldgicos antes da
doacdo de animais abandonados, uso de telas em canis, bem como o uso de coleiras
impregnadas com deltametrina a 4%. A utilizacdo de vacinas como medida profilética ainda
requer mais estudos que comprovem a efetividade.

Atualmente, pelas caracteristicas epidemioldgicas e pelos varios elementos que
compdem a cadeia de transmissdo da LV, as estratégias de controle ainda sdo pouco efetivas e
permanecem centradas no diagnostico e no tratamento precoce dos casos humanos, na
reducdo dos vetores, na eliminacdo dos reservatérios e nas atividades de educacdo em salde
(BRASIL, 2016).

2.2 NEOSPOROSE

A neosporose é causada pelo protozoario Neospora caninum, um importante agente
patogénico para 0s cdes e 0s bovinos, causando ocasionalmente, infeccBes clinicas em
equinos, caprinos, ovinos, cervos, bafalos e galinhas. Além disso, anticorpos para N. caninum,
foram encontrados em raposas, coiotes, camelos e felideos. O cdo (Canis lupus familiaris) é
considerado o Unico hospedeiro definitivo conhecido no ambiente doméstico (DUBEY, 2003;
LINDSAY et al., 1999). No meio silvestre sdo reconhecidos como hospedeiros definitivos os
coiotes (Canis latrans) (GONDIM et al., 2004), dingos australianos (Canis lupus dingo)
(KING et al., 2010) e lobos cinzas (Canis lupus). Estima-se que exista uma maior diversidade
de hospedeiros envolvidos no ciclo bioldgico (DUBEY; SCHARES, 2011).

Associa-se a infeccdo em animais sintomaticos aos distdrbios de ordem neuroldgica
em cées e a uma importante causa de aborto em bovinos (BERTOCCO et al., 2008). Diante
disso, o diagnoéstico desta enfermidade é de fundamental importancia para realizarem-se
medidas de controle e profilaxia desta doenca.

Em funcdo do sucesso na infec¢do de dois macacos Rhesus (Macaca mulata) com N.
caninum, investigou-se se este protozoario poderia apresentar potencial zoonético, porém em
estudos em humanos, ndo se encontrou anticorpos para N. caninum ou se encontrou com
frequéncia e titulos muito baixos (GRAHAM et al., 1999; PETERSEN et al., 1999; TRANAS
et al., 1999; TREES; WILLIAMS, 2000), ndo constituindo a neoporose, até 0 momento, em
uma doenga com impacto zoon6tico (DUBEY, 2003).
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A ocorréncia deste protozodrio foi reconhecido pela primeira vez em 1984 em cées da
Noruega (BJERKAS et al., 1984) e descrito como um novo género e espécie (Neospora
caninum) em 1988. Neste mesmo ano, nos Estado Unidos, isolaram e descreveram um
protozoario em filhotes de cées apresentando paralisia, sintomatologia semelhante aos dos
cdes da Noruega (DUBEY et al.,, 1988). No Brasil, em 2001, foi realizado o primeiro
diagnostico de nosporose canina, em um cdo da raca Collie, macho, adulto, apresentando
paresia dos membros posteriores, com elevado titulo de anticorpos anti-N. caninum (1:1.600)
que foi a dbito apos 10 dias de tratamento (MEGID, 2016).

N. caninum é um coccidio, parasita intracelular obrigatdrio, pertencente ao reino
Protozoa, filo Apicomplexa, classe Sporozoasida e familia Sarcocystidae (MEGID, 2016),
com duas espécies descritas: N.caninum, isolado de cérebro de cdo (DUBEY et al., 1988) e N.
hughesi (MARSH et al., 1998) isolado de cérebro e medula espinhal de equino com
mieloencefalite.

O ciclo de vida, é dividido em trés estagios infecciosos: taquizoitos, cistos teciduais
(contendo bradizoitos) e oocistos (contendo esporozoitos). Taquizoitos e cistos teciduais séo
encontrados nos hospedeiros intermediarios, ocorrendo intracelularmente (DUBEY et al.,
2002), sendo a localizacéo principal dos cistos no sistema nervoso central (SNC). Contudo, ha
relatos de cistos em musculos de bovinos e de cées naturalmente infectados (PETERS et al.,
2001).

Os taquizoitos altamente infectantes, representam a forma de multiplicacdo rapida,
apresentam formato semilunar ou ovoide. Esta fase se divide assexuadamente por um
processo de endodiogenia, capaz de infectar uma grande variedade de células do hospedeiro,
incluindo neurdnios, midcitos, células endoteliais, macrofagos, fibroblastos, hepatocitos e
células renais. A resposta imune do hospedeiro e a presenca de outros fatores fisiologicos,
induzem a entrada dos taquizoitos nas células e a diferenciacdo em bradizoitos, estabelecendo
a infeccéo pela presenca dos cistos (HEMPHIL et al., 1999; PETERS et al., 2001). Cada cisto,
tem centenas de bradizoitos que podem permanecer latentes no hospedeiro por longos
periodos, sem causar nenhuma manifestagdo clinica, apresentando multiplicagdo lenta e
reproducdo assexuada. A espessura da parede do cisto pode ser de até 4um, diferentemente do
cisto de T. gondii cujas paredes geralmente ndo ultrapassam 1um (MEGID, 2016).

A ingestdo oral de cistos que contém bradizoitos por hospedeiros carnivoros promove
diferenciacdo sexual do parasito (DUBEY et al., 2002). Os oocistos sdo formados pela
reproducdo sexuada no intestino do hospedeiro definitivo. Esta estrutura é excretada nas fezes
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na forma ndo esporulada. Apds 2 a 3 dias, sofre esporulacdo e passa a apresentar no interior 2
esporocistos, cada qual contendo 4 esporozoitos.

A transmissdo de N. caninum ocorre por dois mecanismos: horizontal e vertical. A
forma horizontal ocorre quando sdo ingeridos oocistos esporulados através da agua e
alimentos ou tecidos com cistos contendo bradizoitos, ocorrendo entdo a formagéo de cistos
teciduais no hospedeiro intermediério. O ciclo completa-se quando o hospedeiro definitivo
ingere os tecidos contendo estes cistos (MEGID, 2016).

A transmissdo vertical, infeccdo congénita ou infeccdo via transplacentaria, ocorre
guando a mée transmite o parasito para os descendentes, sendo esta a forma de transmisséo
mais importante em bovinos (DUBEY et al., 2007). A transmissdo vertical pode ser
subdividida em transmissdo transplacentaria enddgena e transmissdo transplacentéaria
exogena. Na fase enddgena a vaca persistentemente infectada transmite o parasito para o feto,
possivelmente pelo rompimento de um cisto tecidual contendo bradizoitos. Na exdgena, a
vaca adquire a infec¢do durante a gestacéo por ingestdo de oocistos esporulados. Em cadelas,
a parasitemia e a infeccdo transplacentaria parecem ser originadas da ingestdo de tecido
animal infectado ou da reativacdo de cistos. A infeccdo transplacentaria pode causar morte
neonatal ou alteracdes neuromusculares em filhotes apds infeccdo congénita. O abortamento
em cées é incomum (MEGID, 2016). A transmissdo vertical por si s6 ndo mantém o parasita
nos cdes (BARBER; TREES, 1998).

Infecgdes por Neospora caninum foram relatadas em varios paises. A avaliacdo de
estudos soroepidemioldgicos demonstra uma ampla variacdo na prevaléncia, dependendo do
pais, regido, tipo de teste ou ponto de corte utilizado, amostragem ou populagdo estudada
(DUBEY, 2003). Anticorpos contra N. caninum em cdes foram encontrados em 37,8%
(121/320) na Argentina (BASSO et al., 2001), 22% (44/200) na Nova Zelandia (REICHEL et
al., 1998), 10% (15/150) na Turquia (COSKUN et al., 2000), 6,4% (67/1.058) na Itélia
(CRINGOLI et al., 2002), 12% (14/120) em cdes urbanos e 26% (21/81) em cées rurais do
Chile (PATITUCCI et al., 2001).

No Brasil, esta grande variagdo ndo € diferente, porém sdo raros os relatos de doenca
clinica (MEGID, 2016). Verificou-se a ocorréncia de 3,2% (17/530) em Teresina/Pl ( LOPES
etal., 2011); 6,7% (11/163) em Uberlandia/MG (MINEO et al., 2001); 8,3% (13/157) em cées
urbanos de Monte Negro/RO (CANON-FRANCO et al., 2003); 8,4% (24/286) em Campina
Grande/PB (AZEVEDO et al., 2005); 8,48% (25/295) em Jaboticabal/SP (VARANDAS et al.,
2001); 10% (50/500) em caes domiciliados e 25% (152/611) em cées de rua em Sdo Paulo/SP
(GENNARI et al., 2002); 14% (14/100) em Bauru/SP (GRECA et al., 2010); 15,6% (53/339)
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dos cdes em Pelotas/RS, sendo 5,5% (6/109) urbanos e 20,4% (47/230) de éarea rural
(CUNHA FILHO et al., 2008); 15,7% (17/108) em Aracatuba/SP (BRESCIANI et al., 2007);
32,9% (65/197) em Goiania/GO (BOAVENTURA et al., 2007); 45% em caes capturados pelo
Centro de Controle de Zoonoses (CCZ) de Séo Luis/ MA (TEIXEIRA et al., 2006).

O diagndstico da neosporose pode ser realizado por métodos soroldgicos ou
parasitologicos (SILVA, 2005). Provas soroldgicas indiretas para deteccdo de anticorpos,
como a RIFI e o ELISA séo os principais testes utilizados. A RIFI foi o primeiro método para
0 diagnostico de N. caninum, utilizando os taquizoitos como antigenos, sendo este
considerado um teste padrdo ouro para diagnéstico sorologico deste agente. Tem-se
demonstrado que a RIFI apresenta uma baixa ocorréncia de reagdo cruzada com outros
parasitas (TREES et al., 1999).

A maioria dos animais soropositivos sdo assintomaticos, porém titulos iguais ou
superiores a 800, estdo muitas vezes associados a doenca clinica. Contudo, cdes expostos
repetidas vezes aos tecidos de bovinos infectados com o parasito podem apresentar titulos
iguais ou superiores a 800, sem a manifestacdo clinica da doenca (MEGID, 2016). Testes
soroldgicos devem ser interpretados com precaucdo, uma vez que 0S niveis de anticorpos
flutuam, principalmente para parasitos que formam cistos teciduais e podem recrudescer com
uma imunossupressdo (WALDNER et al., 1998). Niveis de anticorpos especificos podem
persistir durante toda a vida, muitas vezes ficando abaixo do limite de deteccdo dos testes
soroldgicos (DUBEY et al., 2006).

O diagnostico conclusivo em cdes com alteracdes neuroldgicas ou neuromusculares é
dado com base no exame histopatologico somando-se a imuno-histoquimica e PCR dos
tecidos afetados. Elege-se os seguintes tecidos para a realizagdo dos testes: tecido nervoso
central, coracdo e musculatura esquelética. Pela similaridade clinica € importante se fazer o
diagnostico diferencial da toxoplasmose e da cinomose (MEGID, 2016).

As infeccOes clinicas e sub-clinicas de N. caninum em cées (Canis lupus familiares)
sdo epidemiologicamente importantes devido ao cdo domeéstico ser o principal hospedeiro do
parasito, capaz de contaminar o ambiente, representando fator de risco para a ocorréncia de
abortos em bovinos (PARE et al., 1998).

Os casos de neosporose mais graves ocorrem em caes jovens, filhotes congenitamente
infectados (DUBEY; LINDSAY, 1996), o qual, desenvolvem uma paralisia dos membros
posteriores que evolui para uma paralisia ascendente. Os sinais neuroldgicos dependem do
local parasitado. Os membros posteriores s&o mais severamente acometidos que 0s anteriores.

Pode-se observar também a dificuldade de degluticdo, paralisia de mandibula, flacidez
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muscular, atrofia muscular, insuficiéncia cardiaca. Praticamente todos os 6rgdos podem estar
envolvidos, incluindo a pele com dermatite grave, nodulos vesiculares, ulceras, alopecia,
apresentando grande quantidade de N. caninum (DUBEY, 2003).

Cées de qualquer idade e sexo podem ser infectados. Cadelas infectadas sem sinais
clinicos podem transmitir o protozoario a seus fetos em sucessivas ninhadas. Quanto a raca,
caes de qualquer raca podem ser acometidos, porém a maioria dos casos descritos foram em
cdes da raca Labrador Retrievers, Boxer, Galgos, Golden Retrievers e Basset (DUBEY,
2003).

Avaliando possiveis fatores de risco associados com a soropositividade para
N. caninum, Cunha Filho et al. (2008), constataram que cées rurais tém 4 vezes mais chances
de se infectarem quando comparados com os animais de zona urbana, demonstrando que a
origem do cdo é um dado importante na epidemiologia da doenca. Os cdes do meio rural
podem ter maiores chances de ingerirem carcacas, fetos bovinos abortados e restos
placentéarios. Comparando-se o tipo de criacdo de bovinos, observaram que cdes provenientes
de propriedades de animais de corte, apresentaram 2,8 vezes mais chances de infec¢édo, fato
que pode estar associado ao maior controle sanitario do rebanho de bovinos de leite. Cées
utilizados para o pastoreio apresentaram maior risco do que cdes de companhia. Neste estudo,
0 Sexo e a raga, ndo foram associados com a ocorréncia do parasito, concordando com a
afirmacédo de Dubey e Lindsay (1996).

No Japdo, Sawada et al. (1998), detectaram 31% (15/48) dos cdes soropositivos do
meio rural associados a exploracdo leiteira e 7% (14/198) em cdes de area urbana. Na
Holanda, detectaram 23,6% (36/152) em caes rurais, em contrapartida, 5,5% (19/344) em caes
urbanos (WOUDA et al., 1999).

Quanto a idade, observaram que animais com mais de trés anos, tiveram um risco
guatro vezes maior de serem soropositivos, indicando a importancia da transmissdo horizontal
nesta espécie. Barber (1998), relata que a taxa de transmissao vertical em cées € baixa, onde
80% da prole de mées soropositivas ndo € infectada até o nascimento, sendo a transmissédo
horizontal mais frequente, justificando as elevadas taxas de soroprevaléncia encontradas em
populagdes caninas.

Outros fatores de risco, foram constatados por Dantas et al. (2013) e incluem a
presenca de ratos e a frequéncia na limpeza do ambiente onde os cdes permaneciam. Cées
domiciliados com a presenca de ratos apresentaram 2,34 mais chances de serem soropositivos.
No ciclo silvestre, os roedores naturalmente infectados, funcionam como reservatorios,

desempenhando importante papel na manutencao e disseminacdo do agente pois sdo animais
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cosmopolitas, presentes no ambiente urbano, rural e selvagem. Estes animais sdo presas
faceis, havendo a possibilidade do cdo contrair a infeccdo ao ingerir o roedor (GONDIM,
2006; JENKINS et al., 2007; MEERBURG et al., 2012)

Quanto a frequéncia da limpeza do ambiente, Dantas et al. (2013) afirmaram que uma
limpeza diéaria diminuiria em 2,77 as chances de infeccdo para o cdo. Os oocistos de N.
caninum sédo inviabilizados apds tratamento com hipoclorito de sddio a 10%, durante uma
hora a temperatura ambiente. Este desinfetante € recomendado na descontaminacdo do
ambiente (ALVES NETO, 2009).

N&o ha vacina contra a neosporose para cées. O controle da doenca constitui em evitar
o fornecimento de qualquer tecido de origem animal que ndo tenha sido submetido a altas
temperaturas, sendo a racdo uma boa opcdo para alimentacdo de cées. Estes hospedeiros ndo
devem ter acesso a fetos bovinos abortados, ou restos de placentas, 0 que representa uma
importante via de transmissao do protozoario para os caes (MEGID, 2016).

Além disso, Bertocco et al. (2008) sugeriram evitar colocar em reproducdo cadelas
soropositivas que tenham apresentado sintomatologia compativel ou mesmo que tenham
produzido filhotes infectados e doentes.

O tratamento de eleicdo para cdes com infec¢do aguda, consiste na associagdo de
trimetoprim/sulfonamidas (10 a 20 mg/kg, VO, a cada 12 horas) e clindamicina (15 a 22
mg/kg, VO, a cada 12 horas), ou somente clindamicina, recomendando-se manter a

medicacdo por pelo menos 3 semanas (MEGID, 2016).

2.3 TOXOPLASMOSE

Toxoplasma gondii é o protozoario causador da toxoplasmose, uma das parasitoses
mais comuns existentes que acomete todos 0s animais homeotérmicos (mais de 30 espécies de
aves e 300 de mamiferos comprovadas) e os humanos. Admite-se que 1/3 da populagéo
humana seria sorologicamente positiva, sob a forma de infeccdo cronica assintomatica (REY,
2013). Apesar da elevada soroprevaléncia, as manifestacdes clinicas em humanos e animais
ndo sdo frequentes e estdo relacionadas principalmente a presenca do parasita em células
musculares, neurénios e infeccdes congénitas em mulheres (MEGID, 2016).

Trata-se de um coccidio, intracelular obrigatdrio, responsavel por uma zoonose de
distribuicdo mundial, tendo como hospedeiros definitivos os felideos que causam a
contaminagdo ambiental, completando o ciclo e eliminando oocistos nas fezes, apresentando

uma grande importancia na Medicina Veterindria e na Saude Publica. Este protozoario
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pertence ao filo Apicomplexa, classe Sporozoa, subclasse Coccidia, familia Sarcocystidae,
género Toxoplasma, espécie Unica T. gondii (LEAL; COELHO, 2014).

O ciclo de vida é heteroxeno facultativo, dividido em duas etapas distintas, a
enteroepitelial e a extra-intestinal. A primeira ocorre somente em felinos, que sdo 0s
hospedeiros definitivos, com producdo de oocistos infectantes apds esporulacdo (DUBEY et
al., 1970; FRENKEL et al., 1970). O ciclo extra-intestinal ocorre em qualquer hospedeiro
vertebrado endotérmico, formando cistos teciduais (FRENKEL, 1970).

As trés formas infectantes de T. gondii sdo os bradizoitos, presentes nos cistos
teciduais, os taquizoitos sdo a forma proliferativa e 0s esporozoitos encontrados nos oocistos
esporulados eliminados nas fezes dos gatos (DUBEY et al., 1970; FRENKEL et al., 1970). Os
taquizoitos e bradizoitos podem ser observados em varios tecidos de vertebrados, exceto nas
heméacias de mamiferos. Os taquizoitos podem ser encontrados em liquidos organicos como
saliva, leite, linfa, sémen, urina e transudato peritoneal. Quando o parasita localiza-se nos
orgdos reprodutores masculinos e femininos de hospedeiros intermediarios, pode causar
efeitos indesejaveis na fungdo reprodutiva. Em humanos, pode afetar a reproducéo feminina e
causar infertilidade temporaria masculina. Estudos revelaram alta prevaléncia de
toxoplasmose em homens estéreis. Existem evidéncias sobre transmissdo venérea do agente
(DALIMI; ABDOLLI, 2013).

Os taquizoitos geralmente chegam a luz intestinal através da ingestdo de alimentos ou
agua contaminados, invadem a circulacdo sanguinea e linfatica, disseminando-se pelos tecidos
pelas células do sistema mononuclear fagocitario. Se reproduzem na célula parasitada, até a
sua destruicéo e liberacdo dos taquizoitos. O aparecimento de sinais clinicos € dependente do
processo de agressdo causado pelo parasita e da resposta do hospedeiro (MEGID, 2016).

T. gondii e N. caninum, sdo parasitas relacionados estruturalmente, geneticamente e
imunologicamente e causam doencas distintas, sendo a toxoplasmose uma das principais
doencgas de ovinos e humanos e ndo de bovinos. A neosporose por sua vez, é importante para
bovinos e ovinos, ndo havendo evidéncia de infec¢do humana (DUBEY, 2003).

T. gondii foi descrito em 1908, por Splendore, em coelhos, em S&o Paulo e quase que
ao mesmo tempo, por Nicolle e Manceaux no roedor Gondi, na Tunisia, no norte da Africa.
Os primeiros casos humanos, foram detectados em 1923, na Tchecoslovaquia e em 1927, no
Brasil, Magarinos Torres detectou a infeccdo, porém, classificou o parasita como
Encephalitozoon (REY, 2013). A primeira descricdo da doenca em cdes ocorreu na Italia, em
um animal que apresentou anorexia, fraqueza, anemia, emagrecimento, desidratacdo, atrofia

dos masculos, dispneia, diarreia, vomitos e pulso fraco (MELLO, 1910). No ano seguinte, no
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Brasil, foi descrito um caso diagnosticado pds morte. Foi observado organismos viaveis com
caracteristicas de T. gondii nos pulmdes, baco, figado, rins e de medula éssea (CARINI,
1911).

A sua importancia para a Saude Publica, se refere, por ser uma infeccdo cosmopolita,
muito difundida, por acometer fetos e criangas jovens, e constituir uma infecgdo oportunista,
que se manifesta com gravidade, sempre que houver uma imunodeficiéncia de qualquer
natureza. Esta enfermidade tem uma relevancia para os portadores do virus HIV, onde estima-
se que 30% dos pacientes que possuam a coinfeccdo, desenvolverdo encefalite toxoplasmica.

Em pessoas adultas, é capaz de determinar um quadro febril, com linfadenopatia e nas
criangas pode ocasionar uma forma subaguda de encefalomielite e coriorretinite. A forma
congénita é particularmente grave, podendo ser fatal (REY, 2013).

Investigacdes relativas a toxoplasmose animal, sdo fundamentais, tendo em vista o
potencial zoondtico e a patogenicidade em animais de producéo e de companhia (GARCIA et
al., 1999a e 1999b). Os felideos sdo os Unicos hospedeiros que eliminam oocistos pelas fezes
(MILLER et al., 1972). Estas formas sofrem esporulacdo no meio ambiente, e tornam-se
infectantes de 1 a 5 dias (DUBEY, 1993). Os oocistos podem ser transportados
mecanicamente por moscas, baratas, besouros, sendo uma forma de disseminagdo ambiental
da parasitose (FREYRE; BANEGAS, 1989)

A infeccdo na populacdo canina significa que a area envolvida representa um nicho
ecologico para o desenvolvimento do parasito e, consequentemente, um risco para a
populacdo humana e outros animais susceptiveis (PAIVA et al., 2014). No céo, a infec¢do é
de evolucdo cronica, assintomatica na grande maioria dos casos, mas quando ocorrem
condig¢Bes imunossupressoras manifesta-se clinicamente como uma moléstia grave. O cdo e
todos os animais em que a toxoplasmose tem sido descrita, bem como o homem, sdo
hospedeiros acidentais e intermediarios, com excec¢éo dos felinos (GERMANO et al., 1985).

Os alimentos vegetais contaminados com oocistos e os de origem animal crus ou mal
cozidos, principalmente produtos suinos infectados com cistos, s&o 0S maiores responsaveis
pela infeccdo humana, ou a ingestdo de agua contendo oocistos esporulados. No caso do céo,
além destes alimentos, estdo envolvidos, o solo contaminado, pelo habito do cdo se rolar na
terra ou ingerir fezes de gatos contendo oocistos esporulados (xenosmofilia), faz com que
contamine a si e o ambiente, e roedores infectados ingeridos parcial ou totalmente, como
consequéncia do habito de carnivorismo exercido por estes animais (GERMANO et al., 1985;
LEAL; COELHO, 2014).
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Em cada regido a prevaléncia da toxoplasmose varia com a abundéncia de gatos e com
o0s habitos alimentares (REY, 2013). Levantamentos soroepidemioldgicos, realizados em cées,
evidenciam a elevada prevaléncia com que a infeccdo ocorre nesta populacdo. Com a
utilizacdo da RIFI, Germano et al. (1985) detectaram uma positividade em 91% dos cées
testados do municipio de Campinas/ SP, verificando que a positividade ndo teve correlagdo
com o sexo e com a idade dos animais. Estes autores associam os resultados encontrados ao
grande consumo de alimentos contaminados.

Em outro estudo realizado no municipio de Lavras/MG, 60,7% (132/218) dos caes
testados foram positivos para T. gondii, contrariando o estudo anterior, houve uma maior
soropositividade com o incremento da idade (GUIMARAES et al., 2009), fato também
observado por Guimardes et al. (1992) e Brito et al. (2002). Estes autores atribuiram estes
resultados ao aumento da probabilidade de exposic¢do ao T. gondii com o incremento da idade
do animal. Quanto as variaveis sexo e raga, ndo houve diferenca significativa. O fato de néo
ocorrer valores significativos quando se avalia o sexo, leva em conta 0 mecanismo de
infeccdo fecal-oral, o qual ocorre pelo contato direto com o solo, alimentos ou agua
contaminados com oocistos esporulados, sendo que machos e fémeas possuem as mesmas
probabilidades de se infectarem.

Na avaliacdo das racas, a ocorréncia estd associada mais aos cuidados fornecido ao
animal, a assisténcia veterinaria e o restrito acesso a rua. Os animais de raca definida ou
indefinida tem as mesmas possibilidades de infeccdo, desde que criados sob as mesmas
condicdes, principalmente com acesso restrito a rua (ALI et al., 2003; CANON-FRANCO et
al., 2004).

Em uma pesquisa nas cidades de Lages e Balneario Camboriu/SC, 22,3% (89/400) dos
cdes apresentaram soropositividade, e constataram através de inquérito epidemiolégico, que
houve uma maior ocorréncia em cdes sem raga definida, com acesso a rua e com dieta a base
de comida caseira (MOURA et al., 2009). O livre acesso a rua representa fator de risco a ser
considerado para a infeccéo por T. gondii (CANON-FRANCO et al., 2004).

Avaliando a ocorréncia e os fatores de risco associados a toxoplasmose, Paiva et al.
(2014), observaram uma soropositividade de 50% (74/158) em uma populacdo canina de
Jatai/GO. A soroprevaléncia foi influenciada pela idade e pela raca, entretanto sem predilecéo
por sexo nem estacdo do ano. Os cdes com idade acima de 97 meses foram tidos como mais
predispostos a infec¢do, tornando-se dependente do tempo de exposi¢do ao longo da vida
(SANTQOS, 2008; SILVA et al., 2009), bem como os cdes sem raca definida. Estes cées
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representaram maior porcentagem da populacdo canina errante ou semi-domiciliada; portanto,
com maiores probabilidades de terem contato com o agente, devido ao livre acesso a rua.

Quanto a estacdo do ano no momento da analise, Santos (2008) verificou que 63,51%
(47/74) ocorreu no outono/inverno e 36,49% (27/74) na primavera/verdo, o que ndo foi
significativo estatisticamente, revelando que a sazonalidade n&o provoca interferéncia direta
para ocorréncia de soropositividade.

Em relacdo ao estudo soroldgico, observa-se uma ampla variacdo nos indices de
soropositividade, sendo 10,3% (6/58) em Botucatu/SP (GIRARDI et al., 2014); 51,1%
(151/295) na regido nordeste de S&o Paulo/SP (VARANDAS et al., 2001); 5,95% (5/84) em
Andradina/SP (COELHO et al., 2013); 18% na cidade de Teresina/Pl (95/530) (LOPES et al.,
2011) e 58,7% em Majorca/Espanha (27/46) (CABEZON et al., 2010). Sendo de consenso
geral entre varios autores, a prevalente disseminacdo do agente entre os cées, e o impacto da
enfermidade na Salde Publica, o cdo pode ser utilizado como sentinela para a infeccéo
humana.

Em geral, os animais ndo desenvolvem sinais clinicos de toxoplasmose, passando da
primo-infeccdo para um estagio de infeccdo latente ou cronica. Em cées, a infeccdo fatal foi
descrita pela primeira vez em 1910 na Italia. Em gatos foi relatada em 1942 nos EUA. Em
ovinos constatou-se em 1957 na Nova Zelandia. Nos caprinos foi relatada em 1956 nos EUA.
Em 1955 nos suinos nos EUA. N&o ha confirmacdo de caso clinicos em bovinos. Os sinais
clinicos quando ocorrem, sdo muito variados, incluindo febre, discreta linfadenopatia, até
casos mais graves com acometimento do sistema nervoso central, do sistema ocular ou
abortos (MEGID, 2016).

No céo, geralmente, os sinais se manifestam apds uma imunossupresséo, fato que pode
estar associado a coinfec¢do pelo virus da cinomose ou a presenga de Erlichia canis. Nestes
casos podem desencadear varias alteracGes clinicas, tais como 0 comprometimento
neuromuscular com ataxia, andar em circulos, alteracbes de comportamentos, convulsdes,
espasmos e tremores. E importante ressaltar o diagnostico destes agentes em animais com
sinais nervosos (AGUIAR et al., 2012; GIRARDI et al., 2014). Além disso, pode-se observar
pneumonia, hepatite e encefalite.

Em ovinos € uma enfermidade reconhecida mundialmente como causa significativa de
perdas fetais, sendo que aproximadamente 16% dos casos de abortamento nesta espécie estdo
relacionados com a infecgdo por este parasita. Nesta espécie, a idade gestacional que ocorre a
infeccdo tem sido diretamente associada ao grau de lesdo no feto. Se a infecgdo ocorrer no

terco inicial da gestacdo, as perdas fetais sdo elevadas, enquanto que, no terco medio €
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comum o nascimento de cordeiros fracos ou natimortos, ou mumificados. No tergo final, o
cordeiro nasce normal, porém infectado pelo parasita (MEGID, 2016).

Mulheres com infec¢do crénica por T. gondii, ndo contaminam seus filhos, durante o
desenvolvimento intra-uterino. Todavia, mulheres que contraem a doenca durante a gestacéo,
estdo sujeitas ao risco da transmissdo da infeccdo ao feto com alta gravidade. O curso da
doenca depende dos anticorpos maternos para proteger o feto e da época gestacional em que a
infeccdo ocorre. Até o sexto més a manifestacdo clinica tende a ser aguda ou subaguda.
Quando no ultimo trimestre, tende a ser branda ou assintomatica. Mais da metade dos filhos
de maes que se infectaram durante a gravidez, nascem sem toxoplasmose. As lesdes que
prevalecem nos casos de infec¢bes congénitas ocorrem no sistema nervoso e na retina e
compreendem: retinocorioidite (90% dos pacientes), calcificacbes cerebrais (69%),
perturbacdes neuroldgicas (60%) e hidrocéfalo interno ou microcefalia (50%).

Contudo, existem formas graves e muitas vezes fatais, em adultos, com prostracao,
hepatite, esplenite, miocardite, meningite, encefalomielite. Também foi descrito uma
pneumonia atipica por T. gondii. Nos paises onde se consome carne mal cozida, a frequéncia
de sorologia positiva € elevada, como na Franca (96%) e Alemanha (70%) (REY, 2013).

O diagnéstico da doenga, exige um conjunto de informagdes e procedimentos, como:
historico, sinais clinicos, exames complementares e especificos através de pesquisa de
anticorpos circulantes (VARANDAS et al., 2001; DUBEY; LAPPIN, 2006; ULLMANN et
al., 2008).

Pacientes infectados podem ter fraca resposta especifica frente aos antigenos de cistos
teciduais, podendo-se utilizar entdo, a Reacdo em Cadeia de Polimerase (PCR), exame
histopatolégico e imunohistoquimico que podem confirmar o diagnéstico (BRESCIANI et al.,
2001; DUBEY, 2010; DUBEY; LAPPIN, 2006; FRESCHI et al., 2005). Também pode-se
analisar amostras de bidpsia de linfonodos, bago, figado, musculo esquelético; liquidos
bioldgicos e secrecdes; lavagem bronco-alveolar (DUBEY et al., 2007; DUBEY, 2010). A
utilizacdo da tomografia e ressonancia computadorizada sdo adequadas, e ndo invasivas, para
evidenciar lesdes cerebrais e suas possiveis consequéncias (BERG; JOSEPH, 2003).

As prova sorologicas, que assinalam a reagdo antigeno-anticorpo, tem uma boa
sensibilidade e especificidade. Diversas provas sorologicas tém sido preconizadas, dentre elas
destaca-se: reacdo de Sabin-Feldman (SF), RIFI, método de aglutinacdo direta modificada
(MAT), ELISA, reacdo de fixacdo de complemento (FC) e reacdo de hemaglutinagéo indireta
ou passiva (HI) (MEGID, 2016). Dentre as técnicas de diagndstico existentes, a RIFI é

preconizada como padrdo ouro, podendo ser usada tanto na fase aguda (pesquisa de IgM)
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quanto na fase cronica (pesquisa de 1IgG) (CAMARGO, 1974; DUBEY et al., 1988; DUBEY,
2010).

No tratamento, os antimicrobianos mais utilizados s&o as sulfonamidas, com
predominio da sulfadiazina associada ou nédo a pirimetamina, ou a clindamicina. Ao se utilizar
a pirimetamina, o &cido folinico pode ser associado para prevenir efeitos colaterais (1mg/kg, a
cada 24h na racdo), ou o acido félico (5mg/kg a cada 24h), no periodo de tratamento
(MEGID, 2016). O tratamento pode ser comprometido devido a sensibilidade, a distribuicdo
do farmaco, local da infeccdo e as condi¢Ges dos tecidos circundantes a infeccdo
(MADDISON, 2009).

A prevencdo é a maneira mais eficiente de controle da toxoplasmose. Desta forma
preconiza-se evitar o contato de fezes de gatos com alimentos e agua, ndo ingerir carne crua
ou mal cozida, ferver o leite, ndo consumir ovos crus. Realizar controle de vetores mecénicos
como moscas e baratas. Fato importante a ser ressaltado é que o problema ndo é o contato
direto dos oocistos com as méos, mas o descuido de levar a m&o contaminada aos olhos e a
boca. A prevencdo é extremamente importante em gestantes soronegativas e em pacientes
imunocomprometidos.

Os cistos nos alimentos podem ser destruidos pelo cozimento a 66°C, pela defumacéo
e cura, ou pelo congelamento a menos 20°C por 24 horas. Os animais devem ser alimentados
com carne cozida ou racgdo, impedidos de realizar coprofagia e o controle da natalidade
principalmente no caso de cées errantes pode contribuir para a reducdo da ocorréncia desta
importante zoonose (JITTAPALONG et al., 2007; MEGID, 2016).

A toxoplasmose nédo é uma doenca de notificacdo compulsoria, com exce¢édo de surtos,
como ocorreu em Santa Isabel do Ivai/PR, reconhecido como o maior surto de toxoplasmose
por veiculagdo hidrica do mundo, onde 600 pessoas procuraram 0s postos de salde, com
sinais clinicos compativeis. Destes, 426 apresentaram sorologia sugestiva de infecgdo aguda,
dos quais 7 eram gestantes, 6 tiveram filhos infectados e, uma apresentou anomalia congénita

grave e outra abortou espontaneamente (MEGID, 2016).
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RESUMO

O objetivo do presente trabalho foi determinar a presenca de anticorpos para Leishmania
infantum, Neospora caninum e Toxoplasma gondii, por meio da Reacdo de
Imunofluorescéncia Indireta (RIFI), em cdes (n=78) provenientes da regido central do Rio
Grande do Sul, necropsiados no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Santa Maria
(UFSM), bem como avaliar os dados epidemioldgicos, sazonais e anatomo-histopatolégicos.
Do total de animais avaliados, 67,9% (53/78) apresentaram soropositividade para a0 menos
um agente. A ocorréncia de anticorpos para L. infantum, N. caninum e T. gondii foi de 33,3
(26/78), 37,1 (29/78) e 43,5% (34/78) respectivamente. Detectou-se monoinfec¢des em 9,4%
(5/53) para L. infantum, 18,8% (10/53) para N. caninum e 20,7% (11/53) para T. gondii. As
coinfeccbes foram observadas em 27/53 (50,9%) dos animais. As infec¢Oes ocorreram
independentes de idade, sexo, procedéncia ou raga (P>0,05). N&o verificou-se lesdes
anatomo-histopatologicas relacionadas aos agentes pesquisados, caracterizando-0s como
animais subclinicos. Os resultados confirmaram a exposicdo de cdes a estes protozoarios na
regido central do RS e, em especial, demonstrou a circulacdo do agente causador da
leishmaniose em uma area considerada indene para a enfermidade.

Palavras-chave: protozooses, anticorpos, sorologia, achados patologicos, Imunofluorescéncia

Indireta.
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ABSTRACT
The present paper is aimed to determine the presence of antibodies for Leishmania infantum,
Neospora caninum and Toxoplasma gondii by indirect immunofluorescence (IIF) in dogs
(n=78) from the central region in the state of Rio Grande do Sul necropsied in the Veterinary
Hospital from Universidade Federal de Santa Maria (UFSM). The date was epidemiological
evaluate and also anatomical and histopathological findings. Of the total aninals evaluated,
67.9% (53/78) showed seropositivity for at least one agent. The occurrence of antibodies to L.
infantum, N. caninum and T. gondii was 33.3% (26/78) 37.1% (29/78) and 43.5% (34/78),
respectively. The mono infections were detected in 9.4% (5/53) of L. infantum, 18.8% (10/53)
for N. caninum and 20.7% (11/53) T. gondii. The coinfections occurred in 50.9% (27/53) of
animals. There were not anatomical and histopathological lesions regarding these surveyed
agentes, characterize them as subclinical animals. The results confirmed the exposition of
dogs to these protozoa in the central region of the RS, in particular, they demonstrated the
circulation of the causer agent of leishmaniasis in an area considered harmless for the disease.

Keywords: protozoa, antibodies, serology, pathologic findings, indirect immunofluorescence.

INTRODUCAO

O céo doméstico (Canis lupus familiaris) pode ser infectado por uma grande variedade de
protozoarios. Algumas espécies desses parasitos podem apresentar potencial zoonético e letal
para animais e humanos. O estudo desses agentes apresenta grande relevancia epidemioldgica
devido a crescente relacdo entre 0 homem e 0s animais de estimacdo, implicando em maiores
cuidados sanitarios, a fim de evitar a transmissdo zoonotica (Coelho et al., 2013). Leishmania
infantum, responsavel pela leishmaniose visceral (LV) em humanos e animais, tem o céo
como principal reservatdrio em areas urbanas e o mosquito Lutzomya longipalpis como vetor
(Hirschmann et al., 2015). No Brasil, a leishmaniose é considerada uma zoonose emergente,
apresentando ampla distribuicdo geografica (Gontijo e Melo, 2004). O Rio Grande do Sul era
considerado uma éarea indene desta enfermidade até o ano de 2008, quando houveram o0s
primeiros casos autoctones em cées provenientes do municipio de Sdo Borja. No ano de 2009,
foi verificada a ocorréncia de casos em seres humanos (Rio Grande do Sul, 2011).

Neospora caninum e Toxoplasma gondii sdo protozoarios intracelulares que apresentam
ampla distribuicdo geografica e podem causar doenca neurologica, gastrintestinal, respiratoria
e muscular em cées (Gennari et al., 2002). N. caninum é um importante agente patogénico
para 0s bovinos e os cdes (Dubey, 2003). Os canideos, sdo considerados os hospedeiros

definitivos do agente, eliminando oocistos nas fezes (Dubey e Lindsay, 1996). Em bovinos, a



39

neosporose pode causar abortos, acarretando grandes perdas econdmicas na produgdo animal
(Boaventura et al., 2008). A soroprevaléncia de N. caninum em cdes ¢ influenciada por varios
fatores, entre 0s quais: 0 habitat, a idade, a raca, o convivio dos cdes com bovinos e a técnica
soroldgica empregada no diagndstico (Cafidn-Franco et al., 2003).

T. gondii é um protozoario que acomete praticamente todas as espécies animais (Dubey e
Beattie, 1988) e tem os felideos (domésticos e selvagens) como hospedeiros definitivos. Os
cdes, assim como os seres humanos, sdo hospedeiros intermediarios deste parasito (Leal e
Coelho, 2014; Rey, 2013). Geralmente, a toxoplasmose ocorre de forma assintomatica, em
decorréncia da competéncia imunoldgica do hospedeiro (Germano et al., 1985). Apesar de
ndo atuarem como hospedeiros definitivos, os cées tem envolvimento na transmissdo e
manutencdo deste agente. Os cdes domésticos assumem uma importante funcdo na
epidemiologia desta protozoose, como animais sentinelas da contaminacdo humana e
ambiental por estarem inseridos na familia como mascotes e animais de companhia (Ullmann
et al., 2008; Leal e Coelho, 2014). Além disso, pelo hébito da xenosmofilia, os cdes podem
carrear oocistos esporulados nos pélos, podendo desta forma, servir de fonte de infeccdo para
humanos (Leal e Coelho, 2014). Portanto, a soropositividade para T. gondii na populacdo
canina € um indicativo do risco de exposi¢do para humanos e outros animais suscetiveis
(Germano et al., 1985; Paiva et al., 2014). Coinfeccles parasitarias podem ocasionar agravos
clinicos em animais, principalmente em &reas endémicas para leishmaniose (Sousa e Almeida,
2008).

Considerando-se a importancia desses patdgenos para 0s cdes, 0 presente estudo teve como
objetivo determinar a ocorréncia de anticorpos contra L. infantum, N. caninum e T. gondii e
verificar a coinfeccdo destes agentes, relacionando com fatores epidemiologicos.
Adicionalmente, buscou-se verificar a presenca da infec¢do por L. infantum, em uma &rea
considerada indene no RS e correlacionar sua possivel presenca com os achados anatomo-
histopatoldgicos obtidos na rotina do Laboratdrio de Patologia Veterinaria da Universidade
Federal de Santa Maria (UFSM).

MATERIAL E METODOS
Os cées selecionados para este estudo foram oriundos da rotina de exames anatomo-
histopatolégicos do Laboratério de Patologia Veterinaria (LPV) da UFSM, no periodo de
novembro de 2014 a abril de 2016, onde foram necropsiados 201 animais. Deste total, em 159
foi realizada prévia coleta de sangue para a realizacdo de exames complementares durante a

consulta clinica, sendo que 78 amostras permaneceram disponiveis e armazenadas a -20°C no
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banco de soro do Laboratério de Analises Clinicas Veterinaria (LACVET) da UFSM. Os caes
eram procedentes de Agudo, Jaguari, Julio de Castilhos, Mata, Santa Maria, Santiago, Sdo
Martinho da Serra, Sdo Vicente do Sul e Tupanciretd, municipios da regido central do RS,
considerados indenes para leishmaniose. Os animais foram atendidos no Hospital
Universitario Veterinario (HUV), pelo setor de Clinica de Pequenos Animais da UFSM e
encaminhados para necropsia, em decorréncia de morte natural ou eutanasia.

A Reacao de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI) foi a técnica empregada para identificagcdo
dos animais sororreagentes para L. infantum, N. caninum e T. gondii. Para a deteccdo de
anticorpos anti-L. infantum, utilizou-se o kit de diagnoéstico comercial (Imunoteste leishmania
(RIF1)®, produzido por Imunodot Diagndsticos Ltda®-Jaboticabal/SP - Brasil), que continha o
substrato antigénico deste agente. O ponto de corte de positividade foi considerado a diluicdo
dos soros de 1:40 conforme orientagdes do fabricante. Para a detec¢cdo de anticorpos anti-N.
caninum e anti-T. gondii foram utilizados como antigenos os taquizoitos de N. caninum (NC-
1) e T. gondii (cepa RH) e adotando-se o ponto de corte de positividade a dilui¢do de 1:50 e
1:16, respectivamente (Varandas et al. 2001). Na execucdo do teste utilizou-se o conjugado,
anticorpo anti-lgG de céo, produzido em coelhos, marcado com isotiocianato de fluoresceina
(FITC — Sigma F-7884, Sao Paulo - Brasil), na diluicdo de 1:100. Os controles positivos e
negativos foram utilizados em todas as laminas e foram consideradas reacOes positivas
quando houve a fluorescéncia total da superficie dos protozoarios pesquisados. A leitura dos
testes foi executada em microscépio de epifluorescéncia, com aumento de 400x. Para a
titulacdo das amostras positivas, foram realizadas diluicdes em dobro dos respectivos soros,
sendo considerada como titulo final a maior diluicdo que mostrou fluorescéncia completa das
promastigotas para leishmaniose e de taquizoitos para neosporose e toxoplasmose (Greca et
al., 2010).

Para a analise da correlagdo da presenca de anticorpos anti- L. infantum, anti- N. caninum e
anti-T. gondii e os achados anatomo-histopatologicos foram utilizadas as informacdes dos
laudos disponibilizados pelo LPV, independentemente da causa mortis dos caes. As
informagdes epidemiolGgicas como: raga, sexo, idade, procedéncia e data de realizacdo dos
procedimentos clinico-laboratoriais foram coletadas dos prontuarios de atendimento. Foi
aplicado o teste do Qui-quadrado aos resultados obtidos, com um nivel de significancia de 5%
(P<0,05), para verificar a associagdo entre a positividade das diferentes protozooses e
respectivas coinfecgdes, as variaveis epidemioldgicas e sazonalidade dos diagnosticos.

O referido trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica no Uso de Animais da Universidade
Federal de Santa Maria (CEUA/UFSM) sob o nimero de protocolo 1332120515.
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RESULTADOS E DISCUSSAO
Das 78 amostras de soro canino analisadas através da RIFI, 53 (67,9%) apresentaram
positividade para um ou mais protozoarios, sendo: 26 (33,3%) anti-L. infantum, 29 (37,1%)
anti-N. caninum e 34 (43,5%) anti-T. gondii. As monoinfec¢bes foram detectadas em 5/53
(9,4%), 10/53 (18,8%) e 11/53 (20,7%) dos cées para L. infantum, N. caninum e T. gondii,
respectivamente. As coinfeccbes foram observadas em 27/53 (50,9%) dos animais,
distribuidas conforme Fig. 1. As titulagdes maximas dos soros variaram de 1:40 a 1:5120 para
L. infantum, 1:100 a 1:25.000 para N. caninum e 1:16 a 1:512 para T. gondii, como

demonstrado na Tab. 1.

Toxoplasma spp

11 (20,7%)

8 (15%)

9
(16,9%)

5 (9,4%)

10 (18,8%)

Leishmania spp Neospora spp

Figura 1. Distribuicdo dos cées soropositivos em mono ou coinfec¢fes de acordo com o
agente pesquisado Leishmania infantum, Neospora caninum e Toxoplasma gondii, no periodo
de novembro de 2014 a abril de 2016.

Tabela 1. Titulos maximos de anticorpos para Leishmania infantum, Neospora caninum e
Toxoplasma gondii pela Reagdo de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI), em soro de cées
necropsiados no Laboratério de Patologia da UFSM, no periodo de novembro de 2014 a abril
de 2016.
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Leishmania infantum

™™ n 1:40 1:80 1:160 1:320 1:640 1:1280 1:2560 1:5120
Positivos 26 3 11 7 1 2 1 0 1
(%) (115)  (423) (26,9) (038)  (07,6)  (03,8) (00,0) (03,8)
Neospora caninum
™™ 1:50 1:100 1:200 1:400 1:800 1:1600 1:3200 1:25000
Positivos 29 0 8 6 5 4 2 3 1
(%) (00,0) (27,5) (20,6) 17,2) 13,7) (06,8) (10,3) (03,4)
Toxoplasma gondii
™M 1:16 1:32 1:64 1:128 1:256 1:512 1:1024 1:2048
Positivos 34 2 5 10 11 3 3 0 0
(%) (058)  (147) (294) (323)  (088)  (08,9) (00,0) (00,0)

n= numero de animais soropositivos; T M = titulo maximo
A distribuicdo da soroprevaléncia para os protozoérios, conforme os dados epidemioldgicos
analisados (idade, sexo, procedéncia, raca e data de realizacdo dos procedimentos clinico-

laboratoriais, correspondendo a estacdo do ano), estdo representados na Tab. 2.

Tabela 2. Distribuicdo de cées positivos para Leishmania infantum, Neospora caninum e
Toxoplasma gondii, necropsiados no Laboratério de Patologia Veterinaria da UFSM, de
acordo com a idade, sexo, procedéncia, raca e periodo de realizacdo dos procedimentos

clinico-laboratoriais (estacdo do ano).

Varidveis n Positivos (%)
Ll NZ -I—3 Ll+ N2 Ll + -I—3 N2+ -I—3 L1+N2+T3
Idade (anos)

<1 00  0%(00,0) 0%(00,0) 0%(00,00 0%(00,0) 0%(00,0) 0%(00,0) 0%(00,0)
la7 18  3*(16,6) 5%(27,7) 1°(055) 1*(055) 4%°(22,2) 1°(055) 3%(16,6)
8al7 35 2%(057) 5%°(14,2) 10%285) 3%*(085) 4*(11,4) 5%(14,2) 6%°(17,1)

p* 0,2124 0,9306 0,1270 0,6966 0,3032 0,3467 0,9655

Sexo

Macho 25 2°(08,0) 5%°(20,0) 4°(16,0) 2°(08,0) 6%°(24,00 3*(12,00 3%(12,0)
Fémea 28  3%(10,7) 5*(17,8) 7%(250) 2%(07,1) 2*(07,1) 3*(10,7) 6%°(21,9)

p* 0,6883 0,7100 0,9829 0,9070 0,0901 0,8839 0,3660

Procedéncia
Santa Maria 42 4%(095) 8%(19,0) 9*(21,4) 3%(07,1) 7% (16,6) 5%(11,9) 6% (14,2)

Outras 11 1%(09,00 2%(18,1) 2°(18,1) 1%(09,0) 1%(09,0) 1%(09,0) 3*(27,2)
p* 0,6853 0,5084 0,9684 0,8292 0,5360 0,7951 0,3118
Raca

Definida 27 2%(07,4) 7%(259) 8(296) 3*(11,1) 2*(07,4) 2*(07,4) 3*(11,1)
N&o definida 26  3*(11,5) 3%(115) 3%(115) 1°(03,8) 6%(23,0) 4%(153) 6%(23,0)
p* 0,0773 0,9015 0,1878 0,3215 0,1146 0,3641 0,2406
Estacdes
Inverno 07 2°(285) 0°(00,0) 1*°(14,2) 0°(00,0) 2°(285) 0°(00,0) 2°(28,5)
Primavera 17 1%(05,8) 2*(11,7) 3 (17,6) 2*(11,7) 5*(294) 1°(058) 3% (17,6)

Verdo 16 1°(06,2) 6%(37,5) 5°(31,2) 1%°(06,2) 0(00,0) 1%(06,2)  2°(12,5)
Outono 13 1°(07,6) 2°(153) 2°(153) 1°(07,6) 1°(07.6) 4%30,7)  2°(15,3)
p* 00230 02888 05789 07954 00726 00867  0,8239

n = ndmero total de amostras, ‘Leishmania infantum, ¢ Neospora caninum, > Toxoplasma
gondii. P*: Qui-quadrado. Valores significativos P<0,05. Valores seguidos pela mesma letra

na coluna ndo diferem entre si (P > 0,05)
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Neste estudo foi evidenciado que 26/78 (33,3%) dos cdes apresentaram anticorpos anti-L.
infantum, sendo provenientes dos seguintes municipios: 20 (20/26) cdes procedentes de Santa
Maria, um (1/26) do municipio de Mata, dois (2/26) de Santiago, um (1/26) de Sdo Martinho
da Serra, um (1/26) de S&o Vicente do Sul e um (1/26) de Tupanciretd. Esses municipios sdo
considerados areas indenes para leishmaniose. Dessa forma, os achados deste estudo elevam o
namero de municipios do RS considerados como &reas de risco para esta doenga.

Marcondes et al. (2003) realizaram um levantamento sorolégico para a presenca de L.
infantum em 203 cdes, sendo 40 animais provenientes de Santa Maria/RS, ndo sendo
constatado resultados positivos, bem como ndo foi identificado o vetor flebotomineo na
regido. O Laboratério Central do Rio Grande do Sul (LACEN/RS), no periodo de 2009 a
2010, analisou 5.430 amostras soroldgicas caninas e obteve 20,8% (112/5.430) de
sororreagentes. Estes animais eram provenientes de 34 municipios do estado. Porém, o estudo
ndo abrangeu o municipio de Santa Maria, por ndo ser considerada area de risco (Rio Grande
do Sul, 2011). Em 2015, Mazaro et al. (2015), descreveram trés casos clinicos caninos
autoctones em Santa Maria/RS no ano de 2013. Os animais apresentaram manifestaces
clinicas, diagnostico laboratorial e anatomopatoldgico compativeis com leishmaniose visceral.
Este fato, aliado aos achados do presente estudo, ressalta a emergéncia desse problema para
0s servigos de Saude Publica da regido, bem como configura uma franca expansao geogréafica
do agente no RS e no Brasil. Dessa forma, constata-se a disseminacdo do patdégeno entre 0s
cdes na regido central do RS. Adicionalmente, Hirschmann et al. (2015) encontraram uma
soropositividade através da RIFI de 33,9% (56/165) de cdes assintomaticos provenientes de 4
municipios, de um total de 12 pesquisados, sem diagnosticos previos de leishmaniose visceral
canina (LVC), da regido sul do RS. Esses resultados comprovam que a leishmaniose ja esta
disseminada na populacdo canina do RS e na grande maioria em cdes assintomaticos. Com
isso, cées infectados pelo protozoario no RS estdo aptos para atuar como fonte de infecgéo
para flebotomineos (Rio Grande do Sul, 2011).

Neste trabalho anticorpos anti- N. caninum foram detectados em 37,1% (29/78) das amostras
de soros caninos avaliadas. Cunha Filho et al. (2008), detectaram uma soropositividade de
5,5% (6/109) nos cées urbanos e 20,4% (47/230) nos animais de areas rurais de Pelotas/RS,
constatando que cées de areas rurais tém maior risco de contato quando comparados aos cées
urbanos. Contudo, Boaventura et al. (2008), em Goiania/GO, descreveram resultados
semelhantes ao presente estudo, onde obtiveram 32,9% (65/197) de cdes positivos na RIFI, ao
avaliarem amostras provenientes de cdes urbanos, onde obtiveram 36,1% (26/72)
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provenientes do Centro de Zoonoses e 31,2% (39/125) de cées domiciliados atendidos por
hospitais veterinarios.

A infeccdo pelo protozoario N. caninum pode apresentar a forma assintomatica ou
desencadear sinais clinicos que podem ser facilmente confundidos com outras doencas,
especialmente outras afec¢bes neurologicas, dificultando o diagnostico clinico e ressaltando a
importancia da confirmacdo laboratorial (Dantas et al., 2013). Tanto as infec¢fes clinicas
como as subclinicas por N. caninum em cées sdo importantes epidemiolégicamente, por ser o
cdo o principal hospedeiro capaz de eliminar oocistos no ambiente representando fator de
risco para a ocorréncia de abortos em bovinos (Boaventura et al. 2008) e a transmissao
horizontal para outros hospedeiros.

A ocorréncia de anticorpos anti- T. gondii foi de 43,5% (34/78), com a titulacdo variando de
1:16 a 1:512, indicando a exposicdo ao agente. Giraldi et al. (2002) encontraram titulos de
1:4096 em animais que apresentavam disturbios neuroldgicos, o que pode estar relacionado a
infeccdo aguda. Germano et al. (1985) verificaram uma prevaléncia de 91% de T. gondii em
cdes oriundos de Campinas/SP, podendo este alto indice estar associado ao baixo consumo de
racdo pelos cdes ou menor uso de vacina contra cinomose. Este virus apresenta um carater
imunossupressor aumentando as chances de infec¢do pelo protozoario (Giraldi et al., 2002).
Os cées séo considerados animais sentinelas para a ocorréncia de T. gondii no meio ambiente
(Ullmann et al., 2008), podendo adquirir a infeccdo pelo héabito alimentar ou pelo estreito
contato com o solo contaminado (Langoni et al., 2006). A soroprevaléncia evidenciada nesta
pesquisa expressa a possibilidade de risco de infeccdo por T. gondii para os humanos, sendo
que os cdes podem compartilhar fontes similares de infec¢cdo no mesmo ambiente (Marques et
al., 2009).

As coinfecgdes representaram a maioria neste estudo (50,9%; 27/53). Porém, a presenca de
um agente ndo favoreceu a infeccdo por outro (P>0,05). Greca et al., 2010 também ndo
observaram associacdo entre L. infantum e N. caninum em Bauru/SP. Os cées tiveram as
mesmas chances de se infectarem para um ou mais agentes. O mesmo foi verificado no
Hospital Veterinario da Universidade Federal do Piaui por Lopes et al. (2011). Por outro lado,
no sul da Italia, demonstrou-se que a presenca de soropositividade para N. caninum foi o
principal fator de risco para soropositividade para L. infantum e vice-versa em uma area
endémica para leishmaniose visceral, em cées assintomaticos. Esses autores afirmaram que,
na regido estudada, a coinfeccdo € muito comum em cées e a infeccdo por um protozodrio
pode aumentar a suscetibilidade para o outro, provavelmente pelo estado imunoldgico dos

caes avaliados. Os autores também evidenciaram que titulos significativamente maiores para



45

L. infantum ocorreram em cdes coinfectados (Cringoli et al., 2002). Nesse estudo, os animais
que apresentaram as maiores titulagdes para L. infantum apresentaram coinfecgfes com N.
caninum e T. gondii.

Outros autores buscaram avaliar as coinfec¢des de L. infantum, N. caninum ou T. gondii com
outros agentes como: Erlichia canis (Girardi et al., 2014; Sousa e Almeida, 2008), Babesia
spp (Guimaraes et al., 2009) e o virus da cinomose (Aguiar et al., 2012). O virus da
cinomose, desencadeia imunossupressdo, tornando o animal mais suscetivel ao
desenvolvimento de infeccBes secundarias por N. caninum ou T. gondii, considerados
protozoarios oportunistas (Aguiar et al., 2012). A ocorréncia de coinfec¢des pode contribuir
para a manifestacdo clinica de alguma das protozooses, em virtude do carater oportunista dos
agentes parasitarios, em relacdo ao estabelecimento da doenca (Girardi et al., 2014). No
entanto, ndo foi constatada esta relacdo no presente estudo.

A presenca de anticorpos contra os agentes pesquisados ocorreu em animais de diferentes
idades, sem predominancia de sexo ou raca, provenientes de Santa Maria e outras cidades da
regido central do estado do RS (P>0,05). A maior ocorréncia dos diagnosticos de L. infantum
foi observada no periodo da realizacdo dos procedimentos clinico-laboratoriais (estacdo do
ano) nos meses de inverno (P=0,02). Uma possivel justificativa para esta ocorréncia sazonal,
poderia estar relacionada as dindmicas das populacfes dos vetores. Comumente, a densidade
dos flebotomineos oscila pouco, em locais de clima quente e Umido. Porém, no RS ha
caracteristicas climaticas demarcadas por mudancas de temperaturas e distribuicdo desigual
das chuvas, ocasionando a oscilacdo na densidade de insetos, declinando principalmente nos
meses frios (Rey, 2013). Desta forma, pode-se sugerir que a populacdo de vetores, foi maior
nos meses de outono, época de temperaturas amenas e com alta umidade na regido de Santa
Maria/RS, aumentando as chances de infeccdo da populagdo canina e o surgimento da
soropositividade nos meses subsequentes na estacdo do inverno. Todavia, salienta-se que este
fator foi relacionado ao periodo do diagndéstico clinico-laboratorial, podendo ocorrer a
infeccdo em qualquer estagdo do ano.

Varandas et al. (2001) e Guimarées et al. (2009) obtiveram resultados semelhantes a este
trabalho, em relacdo a variavel sexo, em um levantamento sorolégico para N. caninum e T,
gondii, na regido nordeste do estado de S&o Paulo, e no municipio de Lavras/MG
respectivamente. Nesse estudo, machos e fémeas da espécie canina estiveram submetidas as
mesmas condicdes de risco. Tais resultados também estdo em conformidade com Boaventura
et al. (2008), que ndo constataram diferenca significativa para as varidveis sexo e procedéncia

com relacdo ao N. caninum em Goidnia. Aguiar et al. (2012) também ndo acharam
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associacles significativas em cdes de Botucatu/SP, quando avaliaram cdes com o virus da
cinomose e infecgBes oportunistas por N. caninum e T. gondii, onde nenhuma associagédo foi
detectada entre a idade, 0 sexo, a raga e o0s sinais clinicos. Sousa e Almeida (2008), afirmaram
ndo ter encontrado predisposicdo sexual e racial para L. infantum, em Cuiaba/MT. Cringoli et
al. (2002) no entanto, obtiveram uma associagdo entre a raca Boxer e a presenga de anticorpos
para N. caninum. Dubey e Lindsay (1996) verificaram uma correlacdo entre cdes da raca
Setter e Pit bulls com a infec¢do por L. infantum. Todavia, neste estudo ndo foi observada
correlagdo entre animais de raca definida e indefinida e a soropositividade para 0s
protozoarios pesquisados, provavelmente pelos cdes serem domiciliados. Estes animais séo
tratados da mesma forma e possuem as mesmas chances de se infectarem, sendo de raca
definida ou néo.

No presente estudo, ndo houve significancia com relacdo a idade para nenhum dos
agentes, o que indica que 0s animais sdo expostos aos protozoarios ainda muito jovens. Em
relacdo a T. gondii, Guimardes et al. (2009) verificaram que houve um nimero maior de
sororreagentes com o incremento da idade, atribuindo-se a esta diferenca, ao aumento da
chance de exposi¢do ao parasita com o passar do tempo.

Os achados anatomo-histopatologicos demonstraram que dentre as principais causa mortis
foram relatadas: diabete melito descompensada, epilepsia idiopatica, tumores, cirrose,
intoxicacdo por diaceturato de diminazeno, septicemia, pancreatite aguda, insuficiéncia renal
aguda e croénica, insuficiéncia cardiaca congestiva, miocardiopatia hipertrofica, trauma,
cinomose, crise hemolitica cronica, leptospirose, entre outras. Ndo se observaram lesdes
caracteristicas que pudessem ser atribuidas a algum dos trés protozoarios estudados, sem
distingdo entre os cdes sorologicamente positivos e negativos. Interessantemente, dois cées
apresentaram reacdo linfoplasmocitéaria decorrente de infec¢do por Leishmania spp. e, ainda
assim, permaneceram assintomaticos, o que agrava a situacdo na regido onde 0s cdes se

mantém como reservatorios do protozoario.

CONCLUSOES
A deteccdo de anticorpos verificada neste estudo, contribui para o conhecimento da
epidemiologia da leishmaniose, neosporose e toxoplasmose canina na regido central do RS. A
realizacdo do inquérito soroldgico, associado aos achados histopatoldgicos permitiu concluir
que os animais foram infectados e mantiveram-se assintomaticos. A infec¢do ocorreu sem
predominio de raca, idade e sexo. Desta forma, confirmou a endemicidade destes agentes e

caracterizou o cdo como animal sentinela para estas infeccGes. Tal fato é de grande
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relevancia, principalmente em casos de agentes zoonoéticos, uma vez que os animais deste
estudo ndo eram errantes, os quais dividiam o mesmo ambiente com 0s humanos, que estdo
expostos aos mesmos riscos. Além disso, a constatacdo de cdes assintomaticos
sorologicamente positivos para L. infantum desempenhando o papel de multiplicador do
agente, em seis municipios do RS, considerados &reas indenes, é um dado relevante. Esta
constatagdo podera contribuir com os servicos de Salde Publica para elaborar medidas
profilaticas, com o intuito de prevenir casos autoctones e na elaboracdo de estratégias de
controle e profilaxia, para se diminuir o risco de infec¢bes por estas protozooses em caes e

humanos.
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4 CONCLUSOES

O presente trabalho buscou determinar a presenca de anticorpos anti-
Leishmania infantum, Neospora caninum e Toxoplasma gondii em soro canino, provenientes
de animais atendidos no Hospital Veterinario da UFSM e necropsiados no Laboratério de
Patologia no periodo de novembro de 2014 a abril de 2016, domiciliados na regido central do
Estado do Rio Grande do Sul. Foi identificado a presenca de soropositividade para os trés
agentes pesquisados. Os protozoarios estudados estdo disseminados entre a populacao canina,
porém a soropositividade para Leishmania infantum em uma regido considerada indene do
RS, representa um possivel risco para transmissdo da leishmaniose em humanos.

A realizacdo do inquérito soroldgico, associado aos achados histopatoldgicos
permitiu concluir que os animais foram infectados e mantiveram-se assintomaticos. A
infeccdo ocorreu de forma disseminada sem predominio de raca, e que acometeu animais de
todas as idades e de ambos 0s sexos.

A alta ocorréncia de anticorpos anti-Leishmania infantum, Neospora caninum e
Toxoplasma gondii, confirmou a endemicidade destes agentes na regido central do RS, e
caracterizou o cdo como animal sentinela para estas infeccGes. Tal fato € de grande
relevancia, principalmente em casos de agentes zoonéticos, uma vez que os animais deste
estudo ndo séo errantes, os quais dividem o mesmo ambiente com 0s humanos, que estdo
expostos aos mesmos riscos.

Este estudo podera contribuir com os servicos de Saude Publica para elaborar medidas

profilaticas e impedir a transmissdo dos agentes zoono6ticos aos seres humanos, bem como

subsidiar politicas publicas de satde na regido central do RS.
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