CENTRO UNIVERSITARIO DE FORMIGA - UNIFOR-MG
CURSO DE MEDICINA VETERINARIA
JANAINA CATIA DONIZETE

OCORRENCIA DE ERLIQUIOSE EM CAES ATENDIDOS EM CLINICA MEDICO
VETERINARIA DA CIDADE DE ARCOS-MG

FORMIGA - MG
2016



JANAINA CATIA DONIZETE

OCORRENCIA DE ERLIQUIOSE EM CAES ATENDIDOS EM CLINICA MEDICO
VETERINARIA DA CIDADE DE ARCOS-MG

Trabalho de concluséo de curso apresentado
ao Curso de Medicina Veterinaria do
UNIFOR-MG, como requisito parcial para
obtencao do titulo de bacharel em Medicina
Veterinaria.

Orientadora: Raquel Ribeiro Dias Santos
Co-orientador: José Antbnio Viana

FORMIGA - MG
2016



D683

Donizete, Janaina Catia.
Ocorréncia de erliquiose em cdes atendidos em clinica médico
veterinaria da cidade Arcos - MG / Janaina Catia Donizete. — 2016.
33 f.

Orientadora: Raquel Ribeiro Dias Santos.

Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo de Medicina
Veterinaria)-Centro Universitario de Formiga — UNIFOR-MG,
Formiga, 2016.

1. Rhipicephalus sanguineus. 2. Erlichia sp. 3. Cées. 1. Titulo.

CDD 636.089696




Janaina Catia Donizete

OCORRENCIA DE ERLIQUIOSE EM CAES ATENDIDOS EM CLINICA MEDICO
VETERINARIA DA CIDADE DE ARCOS-MG

Trabalho de concluséo de curso apresentado
ao Curso de Medicina Veterinaria do
UNIFOR-MG, como requisito parcial para
obtencao do titulo de bacharel em Medicina
Veterinaria.

BANCA EXAMINADORA

Profé. Dra. Raquel Ribeiro Dias Santos

Orientadora

Prof2. Ms. Priscila Mara Rodarte Lima e Pieroni
UNIFOR-MG

Prof2. Ms. Fernanda Pinheiro Lima
UNIFOR-MG

Formiga, 30 de junho de 2016.



Dedico este trabalho as minhas avos Julieta e
Luzia, que infelizmente ndo estdo mais conosco.
Obrigada por todo seu amor e por sempre ter me

dado incentivo para trilhar o caminho que escolhi.
Creio que se pudessem ver minha vitéria, estariam

muito orgulhosas.



AGRADECIMENTOS

Primeiramente agradego a Deus, por ter me dado o dom da vida e por sempre
ter permanecido do meu lado para que eu chegasse até aqui. Ele sempre foi meu
raio de esperanca nas horas mais sombrias, me dando forgas para que eu nunca
desistisse.

Aos meus pais Maria Helena e Antdnio Donizete, por acreditarem na minha
capacidade, me ensinar a batalhar pelos meus objetivos e por terem se esforcado
tanto para que eu pudesse me formar na faculdade. Os senhores sempre foram
fonte de inspiragao para que eu me tornasse uma pessoa honesta e batalhadora.

Ao meu irmao Weltton, que foi o primeiro a apoiar minha entrada na
faculdade, sempre me dando incentivo. Vocé sempre ouviu com atencao e interesse
sobre minhas conquistas, tendo paciéncia em meus momentos de estresse.

Aos meus familiares e amigos, que compartilharam todos os momentos bons
e ruins, sempre torcendo pelo meu sucesso.

Ao Médico Veterinario José Aparecido da Silva, que me confiou o acesso a
sua clinica, permitindo que este trabalho fosse realizado.

Aos meus professores do UNIFOR-MG, que compartilharam um pouco do seu
conhecimento e sabedoria.

A minha orientadora Raquel Ribeiro Dias Santos e meu co-orientador José
Antbnio Viana, que suportaram lamentagdes e milhares de e-mails pedindo por
ajuda. Vocés sempre me estenderam a mao e me fizeram crescer com suas criticas
construtivas.

Enfim, agradeco a todos que, de alguma forma, me ajudaram nessa jornada.



RESUMO

A erliquiose é uma enfermidade severa e de cunho infeccioso, sendo a causa de
grande morbidade e mortalidade em caes e também no homem. E causada por uma
bactéria hematdgena do género Ehrlichia sp., descrita como cocos Gram-negativos
intracelulares obrigatorios, que possuem tropismo por leucdcitos. A erliquiose canina
possui como vetor o Rhipicephalus sanguineus (carrapato marrom do cdo). O
objetivo deste estudo foi verificar a ocorréncia de erliquiose em caes atendidos em
clinica médico veterinaria da cidade de Arcos - MG, no ano de 2015. Foram
consultadas as fichas dos atendimentos ocorridos no periodo de janeiro a dezembro
de 2015. O diagnostico de erliquiose foi realizado pelo médico veterinario
responsavel. Foram coletadas informacgdes referentes a idade, raga e sexo dos caes.
Ocorreram 2.825 atendimentos e destes, 118 (4,17%) foram diagnosticados com
erliquiose. Dos animais acometidos, 83 (70,3%) eram de raga pura, 85 (72%) eram
adultos e 69 (58,5%) eram fémeas. O numero de casos diagnosticados nao foi tado
elevado, porém, esta doengca € de suma importancia por possuir altas taxas de
morbidade e mortalidade no mundo todo. A baixa casuistica pode ter sido
influenciada por varios fatores, como o nivel de infestagdo de carrapatos naquele
periodo, a procedéncia dos cées e o método de diagnéstico utilizado.

Palavras-chave: Rhipicephalus sanguineus. Ehrlichia sp. Caes.



ABSTRACT

The ehrlichiosis is a severe and infectious nature disease, the cause of high
morbidity and mortality in dogs and also in man. It is caused by hematogenous
bacteria of the genus Ehrlichia sp., as described intracellular gram-negative cocci
required, having tropism for leukocytes. Canine ehrlichiosis has as a vector
Rhipicephalus sanguineus (brown dog tick). The aim of this study was to verify the
occurrence of ehrlichiosis in dogs attended veterinary medical clinic in the city of
Arcos - MG, in 2015. Records of the calls were consulted occurred in the period from
January to December 2015. The diagnosis of ehrlichiosis was carried out by the
responsible veterinarian. Data were collected regarding age, race and sex of dogs.
There were 2,825 calls and of these, 118 (4.17%) were diagnosed with ehrlichiosis.
Of affected animals, 83 (70.3%) were pure breed, 85 (72%) were adults and 69
(58.5%) were females. The number of diagnosed cases was not so high, however,
this disease is very important because it has high rates of morbidity and mortality
worldwide. The series low may have been influenced by several factors, such as tick
infestation level at that time, the origin of dogs and the diagnostic method used.

Keywords: Rhipicephalus sanguineus. Ehrlichia sp. Dogs.
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1 INTRODUGAO

As patologias ocasionadas por hemoparasitas sdo frequentes nos animais e
tem consequéncias graves, podendo levar a o6bito. Os responsaveis por estas
enfermidades sdo protozoarios ou bactérias, que chegam ao animal por intermédio
de parasitas externos, como pulgas e carrapatos, ocasionando diversos disturbios
sanguineos. (FIGUEIREDO, 2011).

Segundo Labruna e Pereira (2001), a erliquiose € uma enfermidade severa e
de cunho infeccioso, sendo a causa de grande morbidade e mortalidade em caes e
também no homem, quando este €& frequentemente exposto a lugares com
carrapatos.

A espécie Rickettsia canis foi identificada na Argélia por Donatien e
Lestoquard no ano de 1935 em um cao Pastor Alem&o, sendo renomeada como
Erlichia canis por Mashkovsky em 1945. No Brasil, a doenca foi relatada pela
primeira vez em 1973, na cidade de Belo Horizonte, MG. (HUXSOLL et al., 1970
apud MACHADO, 2004)."

Sherding (2008) relatou que esta doenga pode ser encontrada no mundo
todo, possuindo maior ocorréncia em areas temperadas e tropicais, em razdo da
localizacdo do Rhipicephalus sanguineus (carrapato marrom do cao), que é seu
vetor.

O objetivo deste estudo foi verificar a ocorréncia de erliquiose em caes

atendidos em clinica médico veterinaria da cidade de Arcos - MG, no ano de 2015.

" HUXSOLL , D.L. et al. Tropical Canine Pancytopenia. Journal of American Veterinary Medical
Association, v. 157, n. 11, p. 1627-1632, 1970.
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2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 Agente etiolégico

A erliquiose é causada por um parasito hematdégeno do género Erlichia sp.,
uma bactéria componente do grupo ricketsias, ordem Rickettsiales e familia
Anaplasmataceae (DUMLER et al., 2001).

Sobre o género Ehrlichia, Sherding (2008) o descreveu como cocos Gram-
negativos intracelulares obrigatérios, que possuem tropismo por leucécitos.

Ha cinco espécies reconhecidas atualmente do género Erlichia: Ehrlichia
canis, E. ewingii, E. chaffeensis, E. ruminantium e E. muris (DUMLER et al., 2001).
Entretanto, E. canis é tida como a espécie mais importante do ponto de vista
epidemioldgico, em razdo de ocasionar manifestagdes clinicas mais graves e ser a
que mais acomete os cdes (LEGATZKI; JORGE, 2002 apud OLICHESK, 2003).

2.2 Mecanismo de transmissao

De acordo com Fraser et al. (1991), o responsavel pela transmissdo da
erliquiose canina é o Rhipicephalus sanguineus (carrapato marrom do cao). O
Rhipicephalus se infecta ao ingerir sangue de caes infectados e a doenga pode ser
transmitida em qualquer fase de sua vida. Além disso, transfusbes sanguineas
também podem transmitir o agente.

As bactérias entdo se espalham pelo organismo do carrapato, indo dos
hemacitos no intestino para a glandula salivar e, ao se alimentar, ele injeta erliquias
no hospedeiro através de sua saliva. (SMITH et al., 1976 apud DAGNONE, 2001).°

Os carrapatos adultos poderao transmitir a enfermidade por até 155 dias apés
se infectar (TAYLOR; COOP; WALL, 2010).

2 LEGATZKI, K.; JORGE, P.S. Erliquiose canina: uma doenca emergente? Revista Nosso Clinico,
Sao Paulo, v. 5, n. 26, p.12-19, 2002.

3 SMITH, R.D. et al. Development of Ehrlichia canis, causative agent of canine ehrlichiosis, in the tick
Rhipicephalus sanguineus and its differentiation from a symbiotic Rickettsia. American Journal of
Veterinary Research, v. 37, n. 02, p. 119-126, 1976.
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2.3 Patogenia

Vignard-Rosez, Alves e Bleich (2001), afirmaram que o periodo de incubagao
da doenga pode durar de 8 a 20 dias, dependendo da quantidade de
microrganismos infectantes inoculados. Porém, a dose infectante ndo altera a
manifestagéo patologica e clinica da erliquiose.

Assim que penetram no hospedeiro, as erliquias se replicam nas células
mononucleares circulantes. (BREITSCHWERDT, 2008). A penetracdo na parede da
célula ocorre por fagocitose e, quando dentro da célula hospedeira, este
hemoparasita se desenvolve dentro do fagolisossoma, inibindo sua formacgéo.
(ANDEREG; PASSOS, 1999 apud CHAVES; LEITE; NAVECA, 2007).*

No inicio, intracelularmente, observam-se corpusculos elementares iniciais
(0,5 a 1uym) que, apods divisdo binaria, formam uma inclusdo denominada mérula.
Estas morulas, quando maduras, se dividem formando novos corpusculos, que
deixarao a célula por exocitose ou lise, infectando outras células. (PEREIRA, 2006
apud FIGUEIREDO, 2011).°

Na fase aguda da doenga, o agente se replica em células mononucleares
circulantes, depois vai para érgédos como figado, linfonodos e bago e infecta
fagécitos mononucleares. Apés 10 a 20 dias de infecgdo, € observada
trombocitopenia e aumento de plaquetas imaturas na circulagao, situagao que segue
por toda a doenga na maior parte dos casos (ANDEREG; PASSOS, 1999 apud
MONTEIRO, 2009).°

Esta trombocitopenia é decorrente de uma reducdo da meia-vida plaquetaria,
aumento da destruicdo de plaquetas e produgdo de anticorpos contra as mesmas
(TAYLOR; COOP; WALL, 2010). Em contrapartida, de acordo com Moreira (2001), a
anemia, também presente, decorre da inibicdo da eritropoiese na medula éssea, lise
das hemacias pelo sistema complemento (reagdo de hipersensibilidade) e retirada
destas células pelo sistema fagocitico mononuclear.

Nesta fase, pode haver vasculite nos pulmdes, rins e meninges, devido a

acao de células infectadas na parede dos vasos. Apds o quadro de vasculite, ha

* ANDEREG, P. I.; PASSOS, L. M. F. Erliquiose canina:uma revisdo. Clinica Veterinaria, Sdo Paulo,
n. 19, 1999.

® PEREIRA, J.C. Erlichiose canina. 2006. 20 p. Monografia (Pés-graduagédo em Clinica e Cirurgia de
Pequenos Animais)-Universidade Castelo Branco, Sao José do Rio Preto, 2006.

® ANDEREG; PASSOS, op. cit.
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destruicdo ou sequestro de células alvo, o que piora ainda mais a trombocitopenia e
leucopenia presentes. (QUINN et al., 1997 apud OLICHESK, 2003).”

Sherding (2008) relatou que, geralmente, ap6s a fase aguda da doenga, os
cdes se curam ou, quando infectados por E. canis, vao para uma fase subclinica
longa, podendo persistir por meses ou anos, até chegar a fase crénica com retorno
dos sintomas. Devido a este fato, a maioria dos casos s6 sdo diagnosticados neste
estagio.

A hipoplasia medular é tida como caracteristica marcante da fase crénica,
com presencga de linfocitose e plasmocitose de varios 6rgaos (FRASER et al., 1991).

Mesmo animais que foram acometidos por erliquiose anteriormente, ndo tém
resposta imune protetora, portanto, se tiverem contato com o vetor novamente,
poderao ser reinfectados, com manifestagcao parecida, mais leve ou mais grave da
doenga (SPIECKERMANN-LUDWIG, 1999).

2.4 Sinais clinicos

Na fase aguda da doenga os sintomas mais comuns sdo emagrecimento,
hipertermia (39,5 - 41,5°C), anorexia e astenia. Entretanto, edema de membros,
vomitos, depressdo e secre¢cdo nasal podem ser observados em alguns casos.
(VIGNARD-ROSEZ; ALVES; BLEICH, 2001). Dentre os achados hematolégicos
desta fase, podemos citar trombocitopenia, leucopenia e discreta anemia.
(SHERDING, 2008).

Frequentemente esta fase ndao € notada pelo proprietario, sendo que, apos
uma a quatro semanas sua manifestacao clinica cessa sem intervencgao, levando o
animal & fase subclinica da doenca. (QUINN et al., 1997 apud OLICHESK, 2003).2

A fase subclinica ocorre quando ha permanéncia do agente no animal, apds
uma falsa recuperagdo da fase aguda. Os sinais clinicos podem ser brandos ou
inexistentes, perdurando-se esta fase por meses ou anos. (SHERDING, 2008). Por
um periodo de 40 a 120 dias, os animais podem permanecer sem apresentar
sintomas, entretanto, algumas vezes podem ser observados vémitos, hematuria,

polidipsia, ulceracdes na cavidade oral e politria. E valido ressaltar que, nesta etapa

" QUINN, P. J. et al. Bacterial diseases. In: . Microbial and parasitic diseases of the dog and
cat. London: Saunders, 1997, p. 229-233.
® Ibidem, loc. cit.
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da doenga, ja se pode observar titulo de Ehrlichia positivo. (ALMOSNY; MASSARD,
2002 apud FIGUEIREDO, 2011).°

Alteragdes laboratoriais como trombocitopenia, monocitose, neutropenia,
linfocitose e hiperglobulinemia poderdo ser encontradas na fase subclinica.
(NELSON; COUTO, 2015). Normalmente, ao final desta fase sdo observadas
hemorragias, insuficiéncia renal progressiva e epistaxe. (ANDEREG; PASSOS, 1999
apud OLICHESKI, 2003)."° Nos cdes em que o sistema imunoldgico falhou na
eliminacdo do agente, havera o estabelecimento da fase crénica da doenca.
(BREITSCHWERDT; HEGARTY; HANCOCK, 1998).

Segundo Nelson e Couto (2015), na fase crdnica, os cdes podem apresentar
depressao, perda de peso, palidez de mucosas, dor abdominal, epistaxe,
linfoadenopatia, esplenomegalia, hifema, uveite anterior, poliuria e polidipsia,
hepatomegalia, arritmias e déficits de pulso, dispnéia, rigidez, edema e dor nas
articulacdes, paresia e convulsdes. Além disso, de acordo com Fraser et al. (1991),
comumente ha presencga de glomerulonefrite e sintomatologia de meningoencefalite.

Esta fase é caracterizada, principalmente, por uma hipoplasia medular, com
pancitopenia grave como consequéncia. (SHERDING, 2008). Sdo observados
monocitose, trombocitopenia, anemia arregenerativa, linfocitose, hiperglobulinemia e
proteinuria. Decorrente da neutropenia, associada aos outros achados, os animais
tém seu estado imunolégico comprometido e tornam-se mais propensos a infecgoes
secundarias. (NELSON; COUTO, 2015).

E importante ressaltar que em qualquer fase da erliquiose o animal podera
apresentar hipoalbuminemia. Isso se deve ao fato de que os animais acometidos
desenvolvem um estado de anorexia, resultando em uma menor ingestdo de
proteinas e emagrecimento, além da perda de fluidos (edema) em razdo da
vasculite, menor produgdo de proteinas (por doengas hepaticas) e proteinuria.
(ANDEREG; PASSOS, 1999 apud OLICHESK, 2003)."

® ALMOSNY, N. R. P.; MASSARD, C. L. Erliquiose em pequenos animais domésticos e como
zoonose. In: ALMOSNY, N. R. P. Hemoparasitose em pequenos animais domésticos e como
zoonose. Rio de Janeiro: L F. Livros de Veterinaria, 2002, p.14-56.

'9 Cf. ANDEREG; PASSOS, 1999.

'" Cf. ANDEREG; PASSOS, 1999.
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2.5 Diagnéstico

De acordo com Nelson e Couto (2015), o diagnéstico clinico € feito pela
suspeita em razao dos sintomas apresentados. Ja o diagndstico laboratorial consiste
em hemograma, urinalise e testes bioquimicos. Mendonga et al. (2005) relataram,
em seus estudos que, no hemograma, observam-se mais comumente anemia
normocitica e normocrémica, linfopenia, trombocitopenia, desvio de neutréfilos a
esquerda e eosinopenia.

A identificagdo de moérulas em um esfregago sanguineo proveniente de
sangue periférico € uma forma de diagndstico laboratorial confirmatoria, entretanto,
algumas vezes estes hemoparasitas ndo sao vistos. (SHERDING, 2008). Nestes
casos, € imprescindivel o uso de exames complementares sorolégicos, como a
técnica de imunofluorecéncia indireta ou o PCR, sendo que o ultimo possibilita a
identificacdo da espécie. (NELSON; COUTO, 2015).

O aspirado de medula 6ssea na fase crbnica da doenga também €& uma
técnica que pode ser empregada, constatando hipoplasia eritroide, mieldide e
megacariocitica. (BREITSCHWERDT, 2008).

O teste de ELISA é bastante utilizado, visto que € considerado o método de
diagnostico de maior praticidade e menor custo, entretanto, se vé com frequéncia
resultados falso-positivos. Isto se deve ao fato deste teste detectar anticorpos,
diagnosticando como positivos os animais que estido ou ja estiveram em contato
com o antigeno. (ALMOSNY, 1998 apud FIGUEIREDO, 2011)."

Segundo Moraillon (2004 apud CHAVES; LEITE; NAVECA, 2007)", deve-se
realizar o diagndstico diferencial para babesiose, com o intuito de eliminar as
chances de sua existéncia. Isto pode ser feito através da visualizacdo da Babesia
nas hemacias, em um exame hematoldgico.

O mesmo autor afirmou que a leishmaniose deve ser considerada, visto que,

pode ser confundida nos casos crénicos, pela presenca em comum de epistaxe.

'2 ALMOSNY, N.R.P. Ehrlichia canis: avaliagio parasitolégica, hematolégica e bioquimica
sérica da fase aguda de caes e gatos experimentalmente infectados. 1998. 120 p. Tese
(Doutorado em Patologia e Clinica Veterinaria)-Universidade Federal Fluminense do Rio de Janeiro,
Rio de Janeiro, 1998.

> MORAILLON, R. Manual Pratico de Terapéutica dos Caninos e Felinos. 1 ed. Sdo Paulo:
Andrei, 2004.
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Neste caso, faz-se uma punc¢do de medula 6ssea ou ganglios, verificando se ha a
presencga de leishmanias no esfregaco.

A possibilidade de doengas por caréncias nutricionais e parasitoses
gastrointestinais devem ser eliminadas. A cinomose canina também devera ser
diferenciada, uma vez que sua forma exantematica € similar a forma cuténea da
erliquiose. (SPIECKERMANN-LUDWIG, 1999).

Além disso, os sinais clinicos de caes na fase cronica de erliquiose sao
parecidos com casos de pancitopenia imunomediada, intoxicagao por estrogenos,
doencgas com disfuncdo de érgaos especificos, como glomerulonefrites (FRASER et
al.,, 1991) e também com o mieloma multiplo ou leucemia linfocitica crénica.
(SHERDING, 2008).

2.6 Tratamento

Ha uma enorme gama de medicamentos eficazes, como por exemplo, a
tetraciclina, doxiciclina e dipropionato de imidocarb. Porém, € indispensavel que o
tratamento suporte também seja realizado. (NELSON; COUTO, 2015). Em casos de
anemia grave, a transfusado sanguinea é recomendada. (SPIECKERMANN-LUDWIG,
1999).

O farmaco mais recomendado para o tratamento desta doencga € a Doxiciclina
(5-10 mg/kg, PO, com intervalo de 12h) por 28 dias. (SHERDING, 2008). Entretanto,
o dipropionato de imidocarbe via intramuscular (5 mg/kg), com duas aplicagdes em
intervalo de 15 dias (SHERDING, 2008), é bastante eficaz nos animais em que a
doenca é resistente ou quando ha infec¢gao concomitante de Babesia. (SOUSA et al.,
2004).

De acordo com Igbal e Rikihisa (1994), como o nivel normal de plaquetas
retorna entre 2 a 4 semanas de tratamento, a plaquetometria é tida como indicador
confiavel da recuperagao do animal, em resposta ao antibiético.

Se o tratamento tiver inicio no tempo certo, geralmente 48 horas apds o uso
de doxiciclina ja ha resposta clinicamente visivel, porém em fase crbnica, esta
resposta pode levar até 3 ou 4 semanas. (SHERDING, 2008).

Nelson e Couto (2015) relataram que, em casos de anemia e trombocitopenia
imunomediadas, glicocorticéides como a prednisona podem ser utilizados (2,2

mg/kg, via oral, com intervalo de 12 horas) por 3 a 4 dias. Em casos crénicos,
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esterdides androgénicos podem ser usados para estimulagdo da medula dssea,
entretanto, as chances de que funcionem sio baixas.

Para estimular indiretamente o apetite, vitaminas do complexo B podem ser
utilizadas ou ainda diazepam (5 mg/kg, IV ou oral) 10 minutos antes da alimentacéo,
para dar fim ao estado de anorexia do animal. (CORREA; CORREA ,1992 apud
MONTEIRO, 2009).™

A técnica de PCR pode ser util para averiguacao da eficacia de um antibiético
no combate ao agente, pois mostra a presengca do DNA da E. canis antes do
tratamento e sua auséncia apdés o mesmo. (BREITSCHWERDT; HEGARTY;
HANCOCK, 1998).

Sherding (2008) ressaltou que, se o tratamento for realizado corretamente, a
doenca possui um bom progndstico. Entretanto, se a medula &éssea estiver
severamente hipoplasica, o progndstico sera reservado. Nos casos crénicos graves,
com presenca de pancitopenia ou anemia aplasica, a total recuperacdo dos caes,
em nivel sanguineo, pode levar meses e, em alguns animais, o quadro de

pancitopenia severa leva ao obito.
2.7 Profilaxia e controle

A prevencao consiste, em geral, na pulverizagdo de carrapaticidas duraveis
nos caes e em seu ambiente. (LABRUNA; PEREIRA, 2001).

Segundo Sherding (2008), o mercado dispée de uma enorme variedade de
produtos acaricidas eficazes contra carrapatos. Os mais conhecidos sdo o amitraz,
fipronil e imidacloprid/permetrina. Os cdes devem ser inspecionados rotineiramente
para a procura de carrapatos e, se estes forem encontrados, devem ser retirados do
animal de imediato.

Parisi (1998) ressaltou que, para se combater o carrapato, sdo necessarias
medidas intensivas e por tempo prolongado. Nas épocas do ano em que a
temperatura é mais elevada, deve-se ter um maior cuidado para que a situacédo de

controle n&o regrida. E importante salientar que ha determinadas regides onde se

14 CORREA, W. M.; CORREA, C. N. M. Enfermidades Infecciosas dos mamiferos domésticos. 2
ed. Rio de Janeiro: MEDSI, 1992.
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encontraram ectoparasitas o0 ano todo e, nestes casos, as medidas de controle

deverao ser realizadas permanentemente.
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3 MATERIAIS E METODOS

Foram consultadas as fichas dos atendimentos ocorridos em uma clinica
médico veterinaria da cidade de Arcos - MG durante o ano de 2015. A consulta a
essas fichas foi gentilmente autorizada pelo Médico Veterinario e proprietario da
clinica (Apéndice A).

Sobre o critério de escolha utilizado, a clinica médico veterinaria escolhida é a
mais antiga e conhecida da cidade de Arcos - MG.

O diagnostico de erliquiose foi dado pelo médico veterinario responsavel,
baseado na presenca de sinais clinicos comuns a doenca, como: prostacao,
anorexia, apatia, diarréia, vomito, perda de peso, febre e hepato-esplenomegalia,
relato dos proprietarios sobre a presenga de carrapatos e achados laboratoriais,
como: leucopenia, trombocitopenia e anemia.

As informagdes obtidas das fichas selecionadas, como idade, raga e sexo
foram colocadas em uma tabela (Apéndice B).

Com relagao a idade, foi realizada a divisdo dos caes em 3 classes, de acordo
com Goldston e Holkins (1999 apud SANTOS, 2011)": filhotes (at¢ 01 ano de
idade), adultos (de 1 a 9 anos de idade) e idosos (a partir de 10 anos de idade).

Os dados obtidos foram tabulados com o auxilio do programa Excel.

> GOLDSTON, R.T; HOSKINS, J.D. Geriatria e Gerontologia em Caes e Gatos. Sao Paulo: Roca,
1999.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de janeiro a dezembro de 2015, ocorreram 2.825 atendimentos e
destes, 118 (4,17%) foram diagnosticados com erliquiose. Resultado préximo a este
foi obtido por Borin, Crivelenti e Ferreira (2009) em um Hospital Veterinario de
Uberlandia-MG, que relataram que de 4407 cées atendidos, 251 (5,7%) eram
portadores de erliquiose. Segundo estes autores, os casos de erliquiose na regiao
de Minas Gerais se devem possivelmente ao clima propicio a carrapatos e ao seu
dificil controle. Entretanto, resultados diferentes foram encontrados por autores
nacionais (FONSECA, 2012; CARLOS et al.,, 2011; SILVA et al., 2010) e
internacionais (BANETH et al., 1996; RODRIGUEZ-VIVAS; ALBORNOZ; BOLIO,
2005), que determinaram que a casuistica da doenga foi maior, obtendo 23,6%
(38/161) em Minas Gerais, 36% (72/200) na Bahia, 42,5% (108/254) no Mato
Grosso, 30% (123/410) em Israel e 44,1% (53/120) no México, respectivamente. A
diferenga nos valores obtidos pode ser explicada pelo nivel de infestacdo de
carrapatos, origem dos caes, testes utilizados para o diagndstico e numero de
casos, que diferem em cada estudo. (CARLOS et al., 2007). Além disso, caes na
fase subclinica da doenga (que pode durar meses ou anos), geralmente ndo séo
diagnosticados. (SHERDING, 2008).

Do total de casos diagnosticados, 85/118 (72%) eram adultos, 13/118 (11%)
filhotes, 12/118 (10,2%) idosos e 8/118 (6,8%) tinham a idade desconhecida pelos
proprietarios (GRAF. 1). Estes dados se assemelham aos encontrados em estudos
realizados por Fonseca (2012) na cidade de Lavras-MG e Baneth et al. (1996) em
Israel, que obtiveram indices de 76,4% (123/161) e 36,4% (79/217) de caes adultos
com a patologia, respectivamente. Porém, Seibert et al. (1997) encontraram 78,6%
(11/14) de filhotes acometidos, discordando dos resultados do presente estudo.

Para Baneth et al. (1996), a maior ocorréncia da doenga em adultos pode ser

explicada por esses animais terem ficado expostos a ectoparasitas por mais tempo.



22

Grafico 1 - Distribuicdo por idade dos cades acometidos por erliquiose e
atendidos em clinica médico veterinaria da cidade de Arcos-MG
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Dos 118 animais acometidos, 83/118 (70,34%) eram de racga pura e 35/118
(29,66%) eram cées sem raca definida (GRAF. 2). Tais valores sdo similares aos
constatados por Ferreira et al. (2012) em Goias, que encontraram 77,39% (243/314)
de cées de raga pura com a enfermidade. De acordo com Ferreira et al. (2012), os
caes sem padrdo racial possuem maior resisténcia as infecgdes por Ehrlichia,

concordando com os resultados obtidos no presente estudo.

Grafico 2 - Distribuicdo dos caes diagnosticados com erliquiose em clinica
médico veterinaria da cidade de Arcos-MG, em fungao da raca
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Entre os animais de raga pura, as mais acometidas foram: shih tzu (18 céaes),
poodle (15 caes), pischer (12 caes), york Shire (11 caes), maltés (7 caes) e basset (5
caes) (TAB. 1). Em seu estudo, Borin, Crivelenti e Ferreira (2009) também
detectaram maior ocorréncia da doenga em caes de raga pura, sendo poodle e
pinscher as mais observadas. Todavia, os mesmos autores afirmaram que estes
resultados n&o podem levar a conclusdes exatas, ja que n&o ha informagdes sobre o

valor exato do total de casos de erliquiose nestas ragas.

Tabela 1 —Distribuicdo dos caes de raga pura acometidos por erliquiose em

clinica médico veterinaria da cidade de Arcos-MG

Raca N° de caes acometidos
Shih tzu 18

Poodle 15
Pinscher 12
York Shire
Maltés
Basset
Fila

Ihasa apso
Pit Bull

Boxer

—_
—_

Pastor Alemao
Pastor Canadense
Border coolie
Akita

Labrador

Total

N e e = =N .G R .G I &S BN & ) BN |

o]
w

Sobre o0 género, 69/118 (58,5%) dos animais diagnosticados eram fémeas e
49/118 (41,5%) eram machos, concordando com o trabalho de Borin, Crivelenti e
Ferreira (2009) e de Sousa et al. (2010), que diagnosticaram 61,1% (124/203) e
60,4% (29/48) de fémeas acometidas, respectivamente. Todavia, autores como
Harrus et al. (1997) e Seibert et al. (1997) identificaram a patologia com maior
frequéncia em machos, obtendo valores de 53,7% (51/95) e 57,1% (8/14),
respectivamente. Para Borin, Crivelenti e Ferreira (2009), o resultado de mais
fémeas positivas ¢é justificado pelo fato de que, no periodo do estudo, a maioria dos
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atendimentos foi realizado em fémeas. Ja Souza et al. (2010), relacionam a maior
ocorréncia em machos com o fato desses animais possuirem mais acesso a rua,
ficando mais propensos ao contato com o vetor da doenca.

De acordo com alguns autores nacionais (CARLOS et al., 2011; SILVA et al.,
2010; FONSECA, 2012; SOUSA et al., 2010) e internacionais (RODRIGUEZ-VIVAS;
ALBORNOZ; BOLIO, 2005; SAITO, 2008; HARRUS et al., 1997) ndo ha relagéo

significativa da doenca com raca, idade e género.
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5 CONCLUSAO

O numero de casos diagnosticados com erliquiose nao foi tdo elevado, porém,
esta doenga € de suma importancia por possuir altas taxas de morbidade e
mortalidade no mundo todo.

A baixa casuistica encontrada no presente estudo pode ter sido influenciada
por varios fatores, como o nivel de infestacdo de carrapatos naquele periodo, a
procedéncia dos caes e o0 método de diagndstico utilizado.

Como o diagnodstico da patologia era realizado apenas pela suspeita clinica e
exame hematologico, isto evidencia a importancia da realizagdo de outros testes
para confirmar realmente a presencga ou ndo da doencga.

E de suma importancia que os Médicos Veterinarios se atentem em realizar
um diagndstico seguro, ja que este € imprescindivel para um tratamento adequado e
um prognostico mais seguro.

Diagnésticos errbneos podem atrasar o inicio do tratamento, levando a piora

do quadro clinico e muitas vezes condenando o animal ao obito.
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APENDICE A - Termo de consentimento do Médico Veterinario e proprietario da

clinica

u NIFOR

Ilmo. José Aparecido da Silva

Sdcio Proprietario da Clinica Veterinaria Sao Francisco de Assis

Eu. Raquel Ribeiro Dias Santos, brasileira, professora do Centro Universitdario de
Formiga-UNIFOR-MG, sirvo-me do presente para solicitar a Vossa Exceléncia,
permissdo para que aluna Janaina Cétia Donizete regularmente matriculada no 9°
periodo do curso de Medicina Veterinaria tenha acesso as fichas clinicas dos
atendimentos médico veterinarios realizados no ano de 2015, e colete material para
execugdio do Projeto “Ocorréncia de erliquisose em cies atendidos Clinica Veterindria
Sdo Francisco de Assis localizada no municipio de Arcos-MG”. Os dados serfio
utilizados para o Trabalho de Conclusdo de Curso, gostaria de ressaltar que a
identificacdo dos animais e proprietdrios sera preservada. Estou 4 disposigdo para

maiores esclarecimentos.

Forfmiga, 25 de Jevereiro de 2016.

Doutora em Ciéncias Vetérinarias

!

Mestre em Ciéncia Ag al
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APENDICE B - Tabela de dados com as informacdes obtidas das fichas

Nome Raca Género Idade
Lowie shih Tzu M 1 ano
lalinha sem raga definida F 1 ano
Kika pinscher F 2 anos
Kiara labrador F 1 més
Kica pinscher F 8 anos
Pedrita york shire F 4 anos
Pitchulinha poodle F 2 anos
Pretinha pinscher F 4 anos
Pipoca sem raga definida F 4 anos
Princesa sem raga definida F 3 anos
Pantera sem raga definida F 9 anos
Pretinho sem raga definida M 4 anos
Oddie sem raga definida M 11 anos
Nina maltés F 6 anos
Nina sem raga definida F 8 anos
Kika pit bull F 1 ano
kakau maltés F 5 anos
Laila York shire F 5 anos
Luna shih tzu F 3 anos
Laila cocker F 8 anos
Luck shih tzu M 1 més
Luna basset F 9 anos
Lara shih tzu F 2 anos
Lola york shire F 8 anos
Laila york shire F 1 ano
Lico pinscher M 8 anos
Lola sem raga definida F desconhecido
Lupy poodle M 4 anos
Lili sem raga definida F 4 anos
Lupy poodle M 1 més
Bela sem raga definida F 6 anos
Cissa york shire F 4 anos
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Bidu pinscher M 2 anos
bebel sem raga definida F 10 anos
Belinha sem raga definida F 10 anos
Bidu sem raga definida M 5 anos
Yudi maltés M 1 ano
Zuca basset M 5 anos
Aisla fila F 3 meses
Anita pit bull F desconhecido
Zezeé sem raga definida F 1 ano
Nina poodle F 4 anos
Mel pinscher F 6 anos
Manuela Ihasa apso F 4 anos
Madrugada fila M 9 meses
Melry basset F 3 anos
Mel pinscher F 2 anos
Morena sem raga definida F 2 anos
Milena pinscher F 9 meses
Mel pinscher F 2 anos
Mel boxer F 2 anos
Mel york shire F 6 anos
Mel cocker F desconhecido
Lipe shih tzu M 10 meses
Manu shih tzu F 10 meses
Lise poodle F 3 anos
Lindinha sem raga definida F desconhecido
Boby sem raga definida M 2 anos
Duda shih tzu F 5 anos
Duda sem raga definida F 3 anos
Belinha shih tzu F 2 anos
Duda sem raga definida F 14 anos
Branquinho sem raga definida M desconhecido
Bobe york shire M 10 anos
Campeao sem raga definida M 7 anos
Clara Ihasa apso F 1 ano
Billy poodle M desconhecido
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Billy basset M 8 anos
Cleuza sem raga definida F 5 anos
Boby sem raga definida M 1 ano
Checheu basset M 2 anos
Jolie poodle F 2 anos
Jade maltés F 4 anos
Jolie shih tzu F 1 ano
Jorge shih tzu M 2 anos
Juju sem raga definida F 12 anos
Fred shih tzu M 2 anos
Fofinho poodle M desconhecido
Futrica poodle F 11 anos
Fred poodle M 3 anos
laia pinscher F 2 anos
Hally pastor alemao M 6 anos
Gaia maltés F 1 ano
Bia sem raga definida F 11 anos
Nick york shire M 1 ano
Nick poodle M 2 anos
Nick sem raga definida M 5 anos
Nick shih tzu M 5 meses
Nick poodle M 5 anos
Nick poodle M 3 anos
Xita sem raga definida F 2 anos
Toto sem raga definida M 5 anos
Thor maltés M 2 anos
Tchuca sem raga definida F 6 anos
Tobias shih tzu M 3 anos
Ticha sem raga definida F 9 anos
Toto york shire M 2 anos
Tico sem raga definida M 5 anos
Theo York shire M 3 anos
Theo shih tzu M 3 anos
Theo shih tzu M 2 anos
Teddy shih tzu M 5 meses
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Thor pastor canadense M 5 meses
Tininho pinscher M 6 anos
Tica sem raga definida F 8 anos
Sheiny sem raga definida M desconhecido
Sara poodle F 13 anos
Sheldon poodle M 12 anos
Sasha shih tzu F 6 meses
Shariza sem raga definida F 6 anos
Sheiny border collie F 2 anos
Sofia York shire F 2 anos
Sofia maltés F 4 anos
Siri pinscher M 13 anos
Rufos fila M 12 anos
Rafa shih tzu M 4 anos
Riana akita F 8 meses
Rick sem raga definida M 7 anos




