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APRESENTAGAO

Na natureza os seres vivos apresentam variadas formas de inter-relacionamento,
dentre elas o parasitismo. Esta surgiu quando, no decorrer da evolugao, um organis-
mo associado se sentiu beneficiado de alguma forma, principalmente por ganho de
alimento e de protegdo. Com o decorrer de milhares de anos e muitas adaptacgdes, o
invasor (parasito) se tornou mais e mais dependente do outro ser vivo, seu hospedei-
ro, ocasionado algum tipo de impacto ou mesmo prejuizo para este. Assim, os para-
sitos podem ocasionar desde enfermidade subclinica até doenca debilitante e fatal.

Devido a grande variedade de parasitos, sua ocorréncia cosmopolita e seus inumeros
impactos a saude animal, humana e ambiental, o estudo a parasitologia veterinaria
tem ganho cada vez mais importancia. Nesse contexto, este E-book reune textos
cientificos da area, variando entre revisdes sistematicas da literatura, estudos des-
critivos e analiticos, abordando varios parasitos de impacto na Medicina Veterinaria.

Profa. Dra. Geyanna D. L. Nunes
(Organizadora)
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RESUMO

Trata-se de um estudo sobre a Doenca de Chagas, que tem como vetor o barbeiro.
Com o estudo explicativo que busca solucionar as causas dos fendmenos estudados,
o artigo analisa que a falta de medidas preventivas para o tratamento adequado, sao
de suma importancia para prevencgao e continuidade na qualidade de vida do indivi-
duo. O objetivo é buscar medidas para evitar e controlar o vetor. Onde a regidao Norte
tem um alto indice em virtude de consumo do acai. Além dos fatores de transmissao
algumas formas s&o por via oral, pela ingestao de alimentos contaminados com os
parasitas, da mae para o filho ou de forma congénita, transplante de érgaos e até
por acidentes laboratoriais, através de exame parasitario e sorolégico. Concluimos
que a parceria do ministério, educacao e o do desenvolvimento social fortalecera as
estratégias de agdes para combater o aumento dos casos dessa doencga.
Palavras-chave: Doenca de Chagas. Parasitologia. Transmissao. Barbeiro.

ABSTRACT

This is a study on Chagas disease, which has the barber as its vector. With the ex-
planatory study that seeks to solve the causes of the studied phenomena, the article
analyzes that the lack of preventive measures for proper treatment is of paramount
importance for prevention and continuity in the individual’s quality of life. The objec-
tive is to seek measures to avoid and control the vector. Where the North region has
a high rate due to the consumption of acai. In addition to the transmission factors,
some forms are taken orally, through the ingestion of food contaminated with the par-
asites, from mother to child or congenitally, organ transplantation and even laboratory
accidents, through parasitic and serological tests. We conclude that the partnership
of the ministry, education and social development will strengthen action strategies to
combat the increase in cases of this disease.

Keywords: Chagas disease. Parasitology. Streaming. Barber.

INTRODUGAO

A doencga de chagas ou também conhecida como tripanossomiase Americana
€ uma condicdo causada pelo protozoario “Trypanosoma cruzi”. Seu vetor biolégico
sao insetos hemipteros como é o caso do Barbeiro. O tripanosoma cruzi é consi-
derado uma infecgao transmissivel na qual acomete tanto o ser humano, quanto
0s animais, por exemplo: gatos, galinhas, caes, gambas e até mesmo roedores. O
protozoario circula no sangue e nas fibras musculares acometendo o coragao, os
orgaos do aparelho digestivo, eséfago e até mesmo o intestino, assim, quando es-
ses individuos estao infectados, o seu corpo e organismo irdo servir de reservatorio
para o parasita em questdo. A sua transmissao se da quando o barbeiro defeca na



pele do individuo e simultaneamente suga o0 sangue do mesmo, assim no momento
da picada do barbeiro o local que foi acometido comecga a cocar e esse ato facilita a
penetracao do tripanosoma através do local da picada.

Na visao de DIAS; AMATO NETO; LUNA (2011) pode-se dizer que além da
transmissao através da picada dos triatomineos, também pode ocorrer por transfu-
sao de sangue contaminado e durante a gravidez, da mae para o filho. Neste contex-
to, fica claro que é relevante ressaltar que a Doenca de Chagas pode ser transmitida
através da excrecao de vetores infectados, transfusdo de sangue, transplantes, de
orgaos, transmissao oral e por acidentes de laboratérios. O mais preocupante, con-
tudo, é constatar que essa doenca afeta todas as faixas etarias, o principal vetor é o
barbeiro, na qual sua transmissado ocorre em suas fezes que séo depositadas sobre
a pele da pessoa, enquanto o inseto suga 0 sangue.

De forma geral, abordaremos a problematica para dissertar a forma de identifi-
cagao da Doencga de Chagas, apresentando assim, sua epidemiologia e sintomatolo-
gia. Vé-se nesse ponto, que essa doenga pode apresentar sintomas distintos nas duas
fases que se apresenta que sdo a aguda e a crbnica. Portanto, buscou-se reunir dados
e/ou informagdes com o propdsito de responder ao seguinte problematica de pesquisa:
combater a doenga de Chagas e identificar como se adquire essa doenca?

Conforme, COURA, (2003) e DIAS, (2011), a doenga de Chagas ou tripa-
nossomiase americana € uma zoonose que afeta de 16 a 18 milhdes de pessoas
na América Latina, onde mais de 100 milhdes estdo expostos ao risco da infecgao.
Segundo o autor a morfologia do Trypanosoma cruzi é diversa conforme a fase evo-
lutiva e hospedeira (vertebrado e invertebrado). A forma intracelular no hospedeiro
vertebrado é a amastigota podendo ser encontrada também forma epimastigotas nos
liquidos intersticiais. Porém, assim reveste-se de particular importancia no sangue
circulante a forma encontrada é a tripomastigota. Nesse contexto o objetivo deste
trabalho tem como intuito controlar e evitar que o barbeiro se prolifere dentro e fora
das residéncias por meio de combate de septicidas nas areas que demonstram mais
casos dessa doenca. Especificamente a pesquisa tem parte do principio em:

a) Levantar informagdes sobre a incidéncia de casos ocorridos nas casas
construidas de pau-a-pique.

b) Coletar informacgdes na Unidade de Saude local no setor epidemiolégico, a
quantidade de casos constatados.

c) Apresentar proposta para melhorar a estrutura dos servicos de saude para
uma assisténcia de qualidade aos portadores de doencas de Chagas.

A escolha do tema foi devido ao crescente numero de risco vascular tendo
como consequéncia o qualitativo de portadores da doenca de Chagas, para tanto é



extremamente importante que os 6rgaos competentes do ministério da Saude de-
senvolvam estratégias e agdes que orientem e conscientizem a populagao brasileira
sobre os cuidados que devem tomar para evitar a infecgao da doenga de Chagas. O
estudo do tema proposto neste artigo se justifica pela necessidade de se obter um
amplo conhecimento acerca da discussédo sobre a doenca de Chagas. A tematica
exposta € bastante interessante e pode ser aplicada e vivenciada em conjunto com
toda a populagao, principalmente as carentes, pois muitos ndo tem conhecimento e
acesso acerca dessas informacgoes, e através de estudos como esses torna-se pos-
sivel aprender e obter o conhecimento de como ocorre o ciclo da doenga, seus meios
de transmissao, suas fases evolutivas, o seu agravamento em caes e humanos e
principalmente sua forma de tratamento.

Para o desenvolvimento do presente trabalho foram utilizadas pesquisas com
estudo explicativo e bibliografico para mostrar a importancia acerca dos casos de
infestacao do mal de Chagas no Brasil nos ultimos anos, doenga caracterizada como
negligenciada devido aos escassos investimentos em medicamentos e métodos de
combater esse mal que se desenvolve na populagao brasileira, principalmente na re-
giao norte, decorrente da ingestao de acai natural. A pesquisa bibliografica baseou-
-se em publicacdes cientificas e o estudo explicativo acerca da parasitologia veterina-
ria com énfase na doenca de Chagas e seu agente etioldgico, visto que este tipo de
pesquisa preocupa-se em identificar os fatores que determinam ou que contribuem
para a ocorréncia dos fendbmenos, assim buscamos compreender e alertar sobre a
doenca, seu modo de infecgao e tratamento.

O artigo apresentado estrutura-se em quatro capitulos, apresentando-se no
primeiro uma revisao de literatura no estudo da doenga de Chagas, no segundo capi-
tulo sdo abordadas as doengas negligenciadas mencionando a importancia do refor-
¢o das boas praticas de higiene, estratégias para evitar a contaminagao e manufatura
dos produtos derivados do agai. O terceiro capitulo caracteriza o estudo da doencga
de Chagas em caes. No capitulo quatro é apresentada a pesquisa de campo e os
diversos itens que a compdem, como tipo de pesquisa utilizada na metodologia. Pos-
teriormente iremos explanar os resultados e discussdes com base em alguns autores.
Finalizamos esta pesquisa demostrando e enfatizando o enfoque do tema central nas
consideracodes finais com o objetivo de responder o problema apresentado acima.

UMA REVISAO DE LITERATURA NO ESTUDO DA DOENGA DE CHAGAS

A Doencga de Chagas é uma doenga imunoiflamatdria infecciosa causada por
um protozoario denominado Trypanosoma cruzi, onde os vetores dessa enfermidade
sado da ordem Hemiptera, triatomineos (familia Reduviidae), como Triatoma infestans,
Rhodnius prolixus, Panstrongylus megistus, entre outros. Essa doenca acontece em




todas as faixas etarias e o seu principal vetor é o “barbeiro”, o mesmo se hospeda em
homens e animais. “Trypanosoma cruzi € um flagelado que infecta varios mamiferos
Nos quais causa a tripanossomiase americana. Existem diversas maneiras do vetor
da espécie de hematéfagos da familia Reduviidae o famoso conhecido inseto cha-
mado barbeiro, ha diferentes formas do vetor apresentada no ciclo mas nem todas
sao infectantes para o homem”, (NELSON e COUTO, 2006 apud NEVES, 2011).

Como foi ressaltado no referido documento Brasil, (2012) que em (1878- 1934)
a doenca de Chagas foi descoberta e descritas pelo médico brasileiro Carlos Chagas.
O Brasil recebeu uma informacgao oficial muito importante sobre a enfermidade; a
doenca de Chagas que foi descoberta em 22 de abril de 1909 por Oswaldo Cruz que
era um jovem médico. Ele fez a descoberta sobre o protozoario Trypanosoma cruzi no
sangue de uma garota que morava na Zona Rural do estado de Minas Gerais. Esta
doenca foi classificada como endémica nas populagdes mais pobres do nosso pais e
ainda hoje ela existe em varias partes do Brasil, que continua ainda com altos niveis
de aparecimentos e ocorréncia desta doencga.

Os estados nos quais aparecem com mais frequéncia séo os estados de To-
cantins, Amazénia, Bahia, Distrito Federal, Minas Gerais. Mesmo assim nao parece
haver razao, pois um estudo feito na Bolivia ajudou na descoberta de um medicamen-
to com duragao mais curta de apenas duas semanas para adultos em fase avanca-
da. O autor deixa claro que existem diversas formas de transmissao descritas dentre
as quais uma das mais preocupantes, hoje é a transmissao oral pela ingestao de
formas infectantes do parasita, na forma vetorial foram realizados programa de pre-
vencgao sobre eliminacdo do barbeiro, atualmente as vias vertical e oral estdo sendo
consideradas como relevantes do ponto de vista epidemiolégico para o surgimento de
casos identificados (SILVEIRA, 2011 apud COURA, 2007).

A transmissao dessa enfermidade ocorre preferencialmente, através da picada
de insetos hematofagos. Além da transmissao através da picada dos Triatomineos,
também ocorre por transfusdo de sangue contaminado e durante a gravidez, da mae
para o filho. Cerca de 1 a 5% das gravidas transmitem a infecgao pela placenta, resul-
tando em aborto, natimortos ou doenga neonatal crobnica com mortalidade alta.

A doencga de Chagas € considerada endémica nas populagdes mais pobres,
dessa forma os individuos de baixa renda sao os mais afetados. Segundo Coura, a
falta de conhecimento esta relacionada os altos indices de infecgbes em populagdes
de baixa renda. A vigilancia epidemiolégica da doenga de Chagas tem como impor-
tancia o controle dos triatomineos considerado o vetor transmissor para a doenga em
humanos “(COURA, 2007, p.113-122).

O Trypanosoma Cruzi € um flagelado que infecta varios mamiferos nos quais
causam a Tripanossomiase Americana. O objetivo do presente estudo é dissertar

sobre a forma de transmissao.



A epidemiologia esta relacionada a transmissao do inseto infectado que por con-
sequéncia é o causador T. Cruzi que parasita mamifero. Dias (2009, p. 41-45) afirma que:

O ciclo doméstico € o de maior importancia epidemiolégica durante a trans-
misséao e infecgdo, ja que ele perpétua a doenga em humanos, durante este
ciclo o vetor se aloja em frestas ou buracos em paredes, por baixo ou atras
de moveis, podem estar em alguns animais infectados que vivem em nossos
meio como caes e gatos que servem como reservatorios se estiverem infec-
tados pelo o barbeiro.

O autor deixa claro na citacdo acima que o foco € mostrar como ocorre a trans-
missao e infecgao, pois, o vetor se esconde em buracos de paredes, assim como
embaixo de algum movel, assim, nossos animais domésticos podem ser picados e
com isso acabam promovendo a transmissao da doenga. A sua transmiss&o ocorre
quando o barbeiro infectado defeca na pele do individuo e comega a sugar o sangue
da pessoa ou do animal, apds a picada, havera coceira no local promovendo assim a
penetragao do T. Cruzi. Vale mencionar que a doenca de Chagas é uma enfermidade
infectuosa, que também é conhecida popularmente por “doenga do coragao crescido”
€ ocasionada pelo protozoario flagelado T. Cruzi, que é transmitido pelo contato com
as fezes dos insetos vetores, chamados de “barbeiros” no Brasil.

Fica evidente, diante desses dados a prevencao da doenca de Chagas esta
intimamente relacionada a forma de transmisséo, uma das formas de controlar é evi-
tar que o “barbeiro” se prolifere dentro e fora das residéncias por meio de controle
de septicidas nas areas que demostram, mais casos dessa doenga. O tratamento da
doenca de Chagas deve ser orientado por um médico, apds a contaminagao deve-se
tomar conforme a descricdo médica o remédio chamado (benznidazol) ele é fornecido
pelo Ministério da Saude, gratuitamente, mediante a solicitacdo das secretarias es-
taduais de saude e deve ser utilizado em pessoas que tenham a doenga de Chagas
aguda, assim que ela for identificada. Ja na fase crdnica a indicagdo desse medica-
mento depende de forma chinesa e deve ser avaliada caso a caso.

DOENCAS NEGLIGENCIADAS

Doengas negligenciadas sdo doengas que nao so prevalecem em condi¢des
de pobreza, mas também contribuem para a manutencéo do quadro de desigualdade,
ja que representam forte entrave ao desenvolvimento dos paises. Segundo dados da
Organizacao Mundial de Saude (OMS), mais de um bilhdo de pessoas estao infecta-
das com uma ou mais doengas negligenciadas, o que representa um sexto da popu-
lagcdo mundial. Embora exista financiamento para pesquisas relacionadas as doengas
negligenciadas, o conhecimento produzido ndo se reverte em avangos terapéuticos,
como, por exemplo, novos farmacos, métodos diagndsticos e vacinas. Segundo OMS
e SILVA, (2011), “é preciso o desenvolvimento de medicamentos e diagnosticos mais
eficiente para um tratamento eficaz”.




Uma das razbes para esse quadro € o baixo interesse da industria farma-
céutica nesse tema, justificado pelo reduzido potencial de retorno lucrativo para a
industria, uma vez que a populagido atingida € de baixa renda e presente, em sua
maioria, nos paises em desenvolvimento. Essa patologia é de dificil combate, pois
ela ndo possui cura, o tratamento consiste apenas na administracdo de farmacos que
conseguem destruir a forma infectante do T. Cruzi (SILVA, 2011).

A identificacdo do DNA do T. cruzi nos alimentos nao implica, necessariamen-
te, que havia risco de transmissao da doenga, uma vez que o material genético pode
ser detectado mesmo se os parasitos estiverem mortos e, portanto, incapazes de
provocar infecgdo. De toda forma, os resultados indicam que as amostras foram
contaminadas por T.cruzi presente em fezes ou fragmentos do inseto transmissor,
que costuma habitar os agaizeiros. Conforme explicado acima, a alternativa seria
a contaminacgao por dejetos de animais silvestres, que podem participar do ciclo de
transmissao do protozoario. Por isso, ainda que o método identifique apenas o mate-
rial genético do T. cruzi, sem apontar se o protozoario esta vivo ou morto, o achado &
suficiente para acender um alerta sobre a necessidade de reforgo das boas praticas
de higiene e manufatura dos produtos derivados do acai.

Durante dias apds alimentacao deste inseto os parasitas ganham diversas
formas como epimastigotas, esferomastigotas e amastigotas (SILVA, 2011, P. 43-51).
Dessa forma, o autor enfatiza a importancia de uma higienizacdo adequada como
uma medida de controle. Diante disso, pesquisas apontam que o0 aquecimento acima
de 45°C e a pasteurizagao sao medidas eficazes para matar o T. cruzi. Por outro lado,
o simples congelamento dos frutos pode nao ser suficiente. Segundo mencionado
pelo autor na qual um estudo mostrou que o parasito continuava infectivo apds 26
horas de contato com a polpa de acai congelada. E relevante ter mais cuidado na
alimentacao, para que ao ser pasteurizada n&o corra risco de ser contaminada. Pois
salienta que as principais formas de contaminacao da doenga de Chagas acontecem
ou pela picada do inseto barbeiro ou por ingestdo de alimentos contaminados em
especial, o acai.

O ciclo dessa doenga tem inicio quando as formas infectantes sao eliminadas
pelo vetor, podendo, por exemplo, entrar em contato com a mucosa ou regides lesa-
das da pele, porém as tripomastigotas metaciclicas séo eliminadas nas fezes ou uri-
na do vetor. As tripomastigotas se diferenciam das amastigotas sofrendo uma divisao
binaria simples logo em seguida se transformam em tripomastigotas onde irdo cair na
corrente sanguinea, atingindo as células de qualquer tecido ou 6rgéo para terminar
seu ciclo ou serem destruidas pelo sistema imune do organismo (NEVES, 2011).

Para tanto, a doenga de Chagas ocorre em 3 fases: aguda, latente (indeter-
minada) e crénica. Vale ressaltar que nao iremos aprofundar muito nessa questao.
Para tanto os estudos mostram que a infecgado aguda € seguida por um periodo de




laténcia (indeterminado) que pode permanecer assintomatico ou progredir para do-
enca cronica.

Para evitar a contaminacao, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVI-
SA) recomenda uma série de medidas, que vao desde cuidados como retirar galhos,
troncos e demais folhagens do cacho de acai no momento da colheita até a selegao,
lavagem e desinfeccao dos frutos antes do preparo na etapa de processamento.

DOENGA DE CHAGAS EM CAES

Relataremos nos proximos paragrafos a doenca de chagas em caes com
base nos autores Nelson e Couto, (2006), afirma que a transmissao do T. cruzi ocor-
re quando os triatomideos infectados defecam durante o repasto sanguineo e as
epimastigotas entram no hospedeiro vertebrado, infectando macréfagos, onde se
transformam em amastigotas. Todavia as amastigotas se dividem por fissao binaria
até que a célula do hospedeiro se rompe, liberando as tripomastigotas na circulagao.

Para Nelson e Couto:

O vetor é entao infectado quando ingere as tripomastigotas durante o repasto
sanguineo, podendo ocorrer também por ingestao do vetor, transfusao san-
guinea, ingestao de tecidos infectados, leite, ou via transplantaria. O pico de
parasitemia ocorre entre duas a trés semanas apos a infec¢do, causando a
doenga aguda. (Nelson e Couto, 2006, p. 1266 — 1267).

Assim como nos humanos a doenga de chagas em caes apresentam duas
fases, aguda e crbénica. Faz-se necessario ressaltar que “a doenga nos caninos é
primariamente uma cardiomiopatia que se desenvolve em consequéncia do dano
causado pelo parasito as células do miocardio ou reagdes imunomediadas”. (TILLEY
e SMITH, 2003, apud NELSON e COUTO, 2006).

A fase aguda é caracterizada por miocardite ou encefalite em caes jovens e;
a fase crbnica, caracterizada pela cardiomiopatia dilatada em caes idosos. Conforme
citados acima pelos autores a fase aguda pode ser assintomatica, oligossintomatica,
na maioria das vezes ou sintomatica, com febre, adenomegalia hepatoesplenomega-
lia, conjuntivite unilateral (sinal de Romania), miocardite, meningoencefalite. Esta fase
pode ser fatal em até 10% dos casos graves, na grande maioria com meningoencefa-
lite e, quase sempre fatal, em cdes menores de dois anos de idade. Na fase cronica,
o animal apresenta fraqueza, intolerancia a exercicios, sincope e morte subita. Nesse
contexto a doencga de chagas em humanos e em caes tem uma semelhancga.

METODOLOGIA

De acordo com Gil (2007), este tipo de pesquisa € o conjunto de procedi-
mentos sistematicos, baseado no raciocinio légico, que tem por objetivo encontrar




solugcbes para problemas propostos, mediante a utilizagdo de métodos cientificos.
Pesquisar € realizar uma série de coleta, interpretagdo baseada em métodos com
0 objetivo de sintetizar respostas sobre um determinado material de estudo. Para
tanto, o autor caracteriza a pesquisa explicativa pois preocupa-se em identificar os
fatores que determinam ou que contribuem para a ocorréncia dos fendmenos.

Segundo Gil (1999), a pesquisa explicativa tem como objetivo basico a
identificacdo dos fatores que determinam ou que contribuem para a ocorréncia de
um fendmeno. E o tipo de pesquisa que mais aprofunda o conhecimento da
realidade, pois tenta explicar a razdo e as relagdes de causa e efeito dos
fenbmenos.

Conforme citado acima o autor frisa que devido o uso de uma revisao de lite-
ratura com base em fichamento de livros, sera utilizado a abordagem qualitativa para
tratamento dos dados devido a interpretagao que se fara acerca das fontes bibliogra-
ficas exploradas. Nesse sentido, devido a base da pesquisa ser um problema, tem-
-se o tipo de raciocinio hipotético-dedutivo para que a partir de uma hipétese possa
chegar a uma base de solugao viavel para o problema. “A pesquisa desenvolve-se
por um processo constituido de varias fases, desde a formulacdo do problema até a
apresentacao e discussao dos resultados.” (GIL, 2007, p. 17). A pesquisa pode ser
definida como um procedimento racional e sistematico que tem como objetivo pro-
porcionar respostas aos problemas que sao propostos.

Para melhor exploracdo desta pesquisa, observou-se que ela é classificada
como pesquisa exploratéria devido ao fato do uso de fontes bibliograficas e descriti-
vas para que fosse possivel descrever todo o processo.

Como instrumento para coleta de dados utilizou-se resumos através de ficha-
mentos de artigos. Tendo como base os artigos de maior relevancia sobre o assunto,
a fim de se obter uma melhor apreciagao do conteudo apresentado no trabalho. Com
esse tipo de resumo é possivel levantar as informag¢des mais importantes sobre o
tema que servira como fonte de dados para a revisado de literatura. Combater a do-
enca de Chagas tem se mostrado extremamente desafiador, pois apds 112 anos da
sua descoberta ainda esta longe de ser superada.

Para isso a atuagao do poder publico junto as secretarias de saude, com a
vigilancia epidemiologicas de cada local é necessaria para que juntos possam pro-
mover nas cidades, bairros, comunidades carentes uma campanha de detecgao e
aplicacao de inseticidas em locais onde haja areas endémicas. Portanto, foi elabora-
do um estudo de revisao literaria com énfase nas fases que essa doencga apresenta,
e diante dessa analise foram organizados topicos visando alcancar o objetivo da pes-
quisa. De forma geral, o objetivo foi observar e analisar, entre outros aspectos como
combater a doenca de Chagas e identificar como se adquire essa doenga. Existem
varios meios de se combater a doenga de Chagas, uma delas é o controle do inseto




“barbeiro” seu vetor de transmissao, tanto em locais onde a falta de saneamento
basico é presente, como também em meio a residéncias. Assim fomos em busca de
mais informagdes; quais as medidas a serem tomadas; quais os impactos dentro da
unidade, na relagdo com os profissionais de saude, como fazer o teste e saber se a
doenga € aguda ou crdnica, quais os tipos de transmissao. Sobretudo fizemos uma
pesquisa de campo para coletar informagdes na Unidade de Saude Local no setor
epidemioldgico sobre a quantidade de casos constatados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo informacgdes de dados colhidas diretamente na Secretaria Municipal
de Saude no departamento de epidemiologia, do Municipio de Sao Joao-PE, na qual
atualmente nao existe registro de casos de doencas de Chagas, o indice de casos
vem caindo ao longo dos ultimos anos. Com o inicio da pandemia foram cessados as
visitas aos domicilios, uma determinagao do Ministério da Saude. De acordo com a
Unidade de Saude os agentes epidemioldgicos retomaréo visitar as casas. Isso acon-
tecera nos meses de outubro e novembro periodo onde o aparecimento do inseto é
mais constante devido o comego do verao onde o calor esta mais intenso e adequado
para a sobrevivéncia do barbeiro. Durante as visitas os agentes de endemias orientam
os moradores em relacéo as precaugdes que devem ter para manter o ambiente sem
entulhos ou algo que possa facilitar o alojamento do inseto, além de fazer verificagao
nos cdmodos da residéncia para verificar que nao existe alojamento do barbeiro.

CAPTURA DO BARBEIRO

Os agentes também fazem algumas orientagdes aos moradores no caso de
captura do barbeiro:

e Capturar o barbeiro com as maos protegidas com um saco plastico;

e Escrever em um papel o nhome da localidade, umero da casa e 0 nome do
morador da casa;

¢ Depositar o barbeiro no mesmo saco plastico, virando-o pelo outro lado;

e Colocar este papel com as identificagdes amarradas na sacola;

e Levar o barbeiro capturado a um Posto de Identificagdo de Triatomineo — PIT
ou procurar a Secretaria de Saude do Municipio ou a Geréncia de Saude do
Estado-GERES

Conforme as informacdes obtidas na pesquisa de campo as pessoas da casa
onde for encontrado o inseto serdo orientadas e acompanhadas por um médico para




fazer exame soroldgico para verificar se alguém da familia nao foi picada e no caso
de confirmacao serdao tomadas as providéncias necessarias. Os agentes fazem tam-
bém a dedetizacdo da casa onde foi encontrado o inseto como também as residén-
cias adjacentes.

Perante esse contexto apds a infecgao, o paciente apresenta duas fases con-
secutivas: uma fase aguda inicial e uma cronica posterior. De forma geral a fase
aguda dura aproximadamente cerca de dois messes, na maioria dos casos nao ha
sintomas ou eles sao leves e inespecificos.

Vale mencionar que menos da metade das pessoas que sao picadas pelo
triatomineo podem apresentar os primeiros sinais visiveis, como uma lesédo na pele
ou um inchago arroxeado das palpebras de um olho, além disso, alguns podem ter
febre, dor de cabega, aumento das glandulas linfaticas, palidez, dor muscular dificul-
dade em respirar, inchaco e dor abdominal, ou toracica. Diante da atual situagdo com
o passar do tempo, a infecgdo pode levar a uma morte subita devido a batimentos
cardiacos irregulares ou insuficiéncia cardiaca progressiva, causada pela destruicao
do musculo cardiaco e seu sistema nervoso. Sendo assim, o presente estudo tem
como propdosito em trazer a reflexao sobre como a doencga de Chagas pode ser trans-
mitida. A seguir iremos ilustrar seis tipos de transmissao.

v Transmissao vetorial: € quando a pessoa pde em contato as fezes ou urina do
triatomineo infectada com a picada do inseto.

v Transmissao oral: ocorre através da ingestdo de alimentos contaminados com
as fezes ou urina de triatomineos infectados, causando assim, surtos de trans-
missao oral.

v' Transmissao congénita: é transmitido da mae para o filho, na gravidez ou no
parto.

v Transmissao transfusional: através do sangue ou derivados de sangue de do-
ares infectados.

v Transmissao por transplante de érgaos: ocorre por meio de transplantes de
orgaos ou tecidos de doadores infectados.

v Transmissao laboratorial em acidentes de laboratério, principalmente com o
manuseio de amostra infectada ou cultura de parasitas.

E importante deixar claro que a doenca de Chagas ndo é transmitida através
de aperto de mao, beijos, abracgos e relagdes sexuais. Existem dois tipos de testes
recomendados para saber se tem a doenca de chagas, sao: os testes parasitoldgicos
na fase aguda (por volta dos dois primeiros meses de infecgcéo). E testes soroldgi-
cos na fase crbnica, para detectar anticorpos contra o parasita. O barbeiro precisa
sugar o sangue de pessoas ou animais para se desenvolver e, apos picar defeca no




local. Dessa maneira, o protozoario vai para o sangue da pessoa, atingindo varias
partes do copo como eséfago, bago e principalmente o coragao. Entdo ele comega
a se multiplicar e a destruir os tecidos, esse processo pode levar de 10 a 30 anos. O
coragao do individuo vai enfraquecendo, e o doente acaba tendo insuficiéncia car-
dica. A doenca de Chagas ¢ silenciosa, e apresenta uma fase aguda que pode ser
sintomatica ou nao, tem também a fase crbnica que pode se manifestar nas formas
indeterminadas, (cardiaca, digestivo ou cardiogestiva). Na fase aguda o diagnéstico
se baseia na presenca de febre prolongada com mais de sete dias, e outros sinais
e sintomas sugestivos da doenca, como fraqueza intensa e inchago no rosto e nas
pernas, assim como na presenca de fatores epidemiolégicos compativeis, como a
ocorréncia de certos casos de identificacdo entre familiares, na qual o barbeiro pica
durante o periodo noturno. Sendo assim essa pesquisa corrobora com os estudos
de Santos que argumenta sobre as fases aguda e cronica que essa doencga causa:
ADCpodeserdivididaemfasesagudasecrénicas apresentando sintomatologia
ou ndo, uma das caracteristicas apresentadas durante a fase aguda € o sinal
de Romana em criangas, na fase cronica, a disseminagao da DC ja estd com
uma carga parasitaria alta destruindo assim alguns tecidos, causando uma
inflamagéo dos 6rgéos dentre eles o mais comum a cardiomegalia e o mega-
coélon, as manifestagbes gerais sao febre, edema localizado, hepatomegalia,
poliadenia, esplenomegalia, insuficiéncia cardiaca e alteragdes neuroldgicas,
durante a fase cronica ela é acompanhada pela a fase indeterminada onde o
paciente ndo apresenta a sintomatologia, o que pode evoluir para uma forma
cardiaca e digestiva como o aumento desses 6rgéos, a fase associada onde

o paciente ja apresenta lesbes cardiacas e digestivas (SANTOS 2009, p. 68-
71).

Dessa maneira, o autor deixa claro que os testes sorologicos sao utilizados
com frequéncia no diagnéstico da fase croénica. E importante que os 6rgdos com-
petentes do ministério da saude desenvolvam estratégias de agdes que orientem e
conscientizem a populagao brasileira sobre os cuidados que devem tomar para evitar
a infeccdo da doencga de Chagas, a parceria desse ministério com o da educacao
e o desenvolvimento social fortalecera as estratégias de acdes para combaté-lo o
aumento dos casos dessa doenca. A reflexdo desse artigo € considerada relevante,
com isso a falta de medidas preventivas e do tratamento adequado é de suma impor-
tancia para prevencao e continuidade na qualidade de vida do individuo, as formas
de diagnostico sdo o exame parasitario, soroldégico e métodos indiretos como a he-
mocultura e o xenodiagndéstico.

CONSIDERAGOES FINAIS
Arespeito de ser uma patologia identificada ha décadas, a doenga de Chagas

ainda acomete e mata o cidadao de forma devastadora, pois a Politica de Saude Pu-
blica no pais é precaria e nao uniforme, onde o morador da zona urbana certamente




tera menos risco de contrair a doenca de Chagas que o morador sem recurso € plano
de saude da zona rural. Contudo, no que foi mencionado, é possivel perceber que
grandes desafios ainda permeiam o campo das questdes relacionadas a doenga de
Chagas, mesmo passados cem anos de sua descoberta. Acompreensao de como se
estabelece a infeccao pelo Cruzi é necessaria, assim como, a criagado de programas
de capacitacdo para os batedores artesanais, tecnologia para processamento da
polpa e o controle da produgao sao investimentos que devem ser realizados para que
esse produto atinja um padrao de qualidade favoravel para consumo.

A doenca de Chagas nao tem cura o que dificulta a eliminagdo de sua carga
parasitaria, dentre as fases apresentadas como agudas e crénicas, sendo diagnos-
ticada através de exames laboratoriais e soroldgicos nos casos crénicos e por nao
haver um farmaco para sua eliminagao a doencga se dissemina na corrente sangui-
nea, apresentando sintomatologia mais graves, contudo é uma doenga que precisa
ter conhecimento na forma de prevencéao, dentre as doencgas parasitarias a doenca
de Chagas é mais preocupante, tendo assim, um agravo a saude publica no Brasil.

Com base no que foi exposto neste artigo pode-se concluir que o cuidado e a
atengdo com o diagnéstico na fase aguda e o trabalho de esclarecimento e
conscientizagao dos proprietarios das areas endémicas sao de vital importancia para
o controle e prevengao dessa doencga.
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Capitulo 2

ENDOPARASITOS ENCONTRADOS EM CAES RECOLHIDOS PELO CENTRO DE
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ENDOPARASITES FOUND IN DOGS COLLECTED BY THE ZOONOSIS
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RESUMO

Diversas zoonoses podem ser transmitidas do cao para o homem. Destas, as principais
sao as endoparasitoses intestinais. Caes que nao recebem tutoria responsavel apresen-
tam alta prevaléncia dessas parasitoses. Desse modo, o presente trabalho tem como
objetivo diagnosticar os parasitos presentes nos caes nao domiciliados recolhidos pelo
Centro de Controle de Zoonoses (CCZ) do municipio de Lagarto, Sergipe. As amostras
de fezes foram coletadas nos canis do CCZ, apds a excrecao destas pelos animais.
Utilizou-se a técnica de Willis-Mollay, essa técnica é eficaz no diagndstico qualitativos
de ovos de helmintos e oocistos de protozoarios. Foram detectados ovos de helmintos:
Ancylostoma caninum, Toxocara canis e Dypilidium caninum e oocisto de protozoarios:
Cystoisospora spp. Portanto, orientar os tutores sobre atitudes de tutoria responsavel
quanto a importancia e periodicidade de exames parasitolégicos de fezes nos animais
€ imprescindivel para prevencao das endoparasitoses e zoonoses.

Palavras-chave: Diagnostico; educagao; endoparasitoses; Willis-Mollay.

ABSTRACT

Several zoonosis can be transmitted from dogs to humans. Of these, the main ones
are intestinal endoparasitosis. Dogs that do not receive responsible tutoring have a
high prevalence of these parasites. Thus, this study aims to diagnose the parasites
present in non-domiciled dogs collected by the Zoonosis Control Center (ZCC) in the
municipality of Lagarto, Sergipe. Fecal samples were collected in the ZCC kennels,
after their excretion by the animals. The Willis-Mollay technique was used, this tech-
nique is effective in the qualitative diagnosis of helminth eggs and protozoan oocysts.
Helminth eggs: Ancylostoma caninum, Toxocara canis and Dypilidium caninum and
protozoan oocysts: Cystoisospora spp. Therefore, guiding tutors about responsible
tutoring attitudes regarding the importance and frequency of parasitological stool
sample in animals is essential for the prevention of endoparasitosis and zoonosis.
Keywords: Diagnosis; Education; Endoparasitosis; Willis-Mollay.

INTRODUCAO

A convivéncia com animais de companhia, principalmente caes e gatos tem
aumentado atualmente, porém a auséncia de tutoria responsavel faz com que estes
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animais possam albergar diversas doengas, principalmente zoonoses, com alta fre-
quéncia de endoparasitas que podem parasitar humanos (MCNEILL, 2016).

As parasitoses interferem desfavoravelmente na sanidade dos animais, além
disso, estes podem eliminar nas fezes formas infectantes de helmintos e protozoarios
que contaminam o ambiente e com isso parasitar o homem (BARROS et al. 2018).

Estas doencas parasitarias causam sérios problemas para a saude publica de
paises em desenvolvimento, principalmente o Brasil, pois este possui muitas areas
endémicas com parasitos que causam zoonoses (NEVES, 2011). Estas parasitoses
sdao amplamente distribuidas no pais, entretanto ocorrem variag¢des inter regionais
de acordo com as diferengas econdmicas, sociais, sanitarias, educacionais, conta-
minagao do solo e da agua, alta densidade de animais e a capacidade das larvas
evoluirem no ambiente (BOIA et al, 1999).

Dos parasitas intestinais que acometem os caes, os mais frequentes sao os
do género Giardia e helmintos dos géneros, Ancylostoma, Toxocara, Trichuris e Di-
pylidium, estes endoparasitas podem causar riscos a saude dos animais e afetar o
ser humano, pois apresentam grande potencial zoonético (PEGORARO, 2011).

De acordo com a OMS no ano de 2013 o Brasil ja havia uma média de 20 mi-
Ihdes de caes em situagao de abandono, o que pode ser um fator contribuinte para a
proliferacao destes parasitas, ja que esses animais apresentam um papel epidemio-
l6gico importante na contaminagao ambiental (QUADROS et al., 2013).

Para diminuir a disseminacao dos parasitas em areas publicas é necessario
que haja o desenvolvimento de medidas profilaticas, como agdes de educacao em
saude sobre a guarda responsavel de caes e gatos, a promogao da vermifugacao de
animais nao domiciliados e o controle populacional (BABA et al., 2015).

A auséncia de informagdes sobre a guarda responsavel de caes e gatos aos
tutores desses animais e a falta do controle e diagndstico parasitario aumentam a
incidéncia das doencgas parasitarias e zoonéticas (BARROS et al., 2013).

Dessa forma, o presente trabalho teve como objetivo diagnosticar os parasi-
tos dos caes recolhidos pelo Centro de Controle de Zoonoses (CCZ) em regido do
agreste sergipano, Brasil.

METODOLOGIA
Descricao da area de estudo

A coleta das amostras foi realizada no municipio de Lagarto, localizado no
centro-oeste de Sergipe, microrregiao do Agreste, na regido Nordeste do Brasil. Tem

um clima tropical, temperatura média anual de 24,5 (°C), seu periodo chuvoso se
estende de margo ao més de julho, latitude 10°55°02"" sul e longitude 37°39°00" o-



este, estando a uma altitude de 183 metros, e compreende uma area territorial de
1.036 km?. Localiza-se a 75 km da capital, Aracaju, sendo o terceiro municipio mais
populoso de Sergipe, apresentando uma estimativa populacional de 104.408 habi-
tantes (IBGE, 2017). No CCZ do municipio de Lagarto, Sergipe, existem 8 canis para
albergar no maximo 2 caes por canil, porém foi observado que no local existiam 27
caes alojados.

Diagnéstico parasitolégico

Foram coletadas amostras de fezes dos caes nos canis do CCZ, logo apoés a
excrecao pelos animais. As amostras foram refrigeradas de 2 a 8 °C até o momento
de envio ao laboratério, sem exceder 6 horas. Foi pesado um grama da amostra fe-
cal, em seguida homogeneizado com 15 mL de solugéo hipersaturada de cloreto de
soédio com densidade de 1,182 g / cm?® (WILLIS, 1921).

Apods homogeneizacéao e filtragem o conteudo foi transferido para um tubo
de 15 mL para formagao do menisco, apds 15 minutos para confecgao da lamina foi
acrescentado uma gota de lugol e uma laminula para facilitar a visualizagao de ovos
de helmintos e oocistos de protozoarios no campo microscopico (CAMPOS, 2014).

Analise dos dados

A presenca dos helmintos foi confirmada por meio de microscopia 6ptica. Pos-
teriormente, os dados obtidos foram tabulados através do Microsoft Excel 2013 e
expressos em porcentagem para estatistica descritiva.

Aspectos éticos

Este estudo foi autorizado pela Comissdo de Etica no Uso de Animais da
Universidade Federal de Sergipe (CEUA/UFS), protocolado sob o N° 3678290519.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Foram coletadas 17 amostras fecais, observando que 47% destas apresenta-

vam parasitismo, sendo os principais endoparasitas encontrados: Ancylostoma ca-
ninum, Cystoisospora spp., Dypilidium caninum e Toxocara canis (Figura 1).



Figura 1. (1) Ovo de Ancylostoma caninum. (2) Ovo de Cystoisospora spp.
(3) Ovo de Dypilidium caninum (4) Ovo de Toxocara spp. Fonte: NUNES, G. D. L., 2021.

Dos endoparasitos encontrados o Ancylostoma caninum corresponde a
11,77%, Cystoisospora spp. 11,77%, Dypilidium caninum 5,89%, a associagao de
Ancylostoma caninum. e Cystoisospora spp. foi de 11,77% e Ancylostoma caninum,
Cystoisospora spp. e Toxocara canis 5,89% (Tabela 1).

Tabela 1. Endoparasitos encontrados nas amostras fecais dos caes recolhidos pelo
CCZ do municipio de Lagarto, Sergipe

ENDOPARASITOS FREQUENCIA | FREQUENCIA
ABSOLUTA RELATIVA
Ancylostoma caninum 2 11,77%
Cystoisospora spp. 2 1,77%
Ancylostoma caninum. 2 11,77%
e Cystoisospora spp.
Dypilidium caninum 1 5,89%
Ancylostoma caninum, Cystoisospora |1 5,89%
spp. € Toxocara canis

Fonte: Autores, 2021.

Em trabalho realizado por Prates et al. (2009) este também observou porcen-
tagem semelhantes entre os diferentes parasitos, evidenciando maior prevaléncia da
Cystoisospora spp.

Cystoisospora é uma espécie do género Isospora, do qual € pertencente ao

Filo Protozoa e Subfilo Apicomplexa (PAIVA, 1996).




Segundo Leal et al., (2015) o Cystoisospora spp. € um parasito intestinal que
acomete com maior frequéncia caes jovens, a maioria dos animais permanecem assin-
tomaticos, porém alguns podem apresentar sinais clinicos como: diarreia, desidratagao,
anorexia, émese e apatia, em casos graves pode levar o animal ao Obito. Vasconcelos,
2008 afirma que a aglomeragao de caes em associagdo com as mas condi¢des de
higiene do local sao fatores que favorecem a disseminagao dos oocistos infectantes.

Para Salles (2008), as parasitemias mais comuns entre caes domiciliados e
nao domiciliados séo Ancylostoma caninum. e Toxocara canis.

O Ancylostoma € um nematddeo que pode causar problemas graves em caes,
principalmente em recém-nascidos, causando anemia, diarreia e até mesmo o 6bito
(OLIVEIRA et al., 2008). Os caes infectados ao defecar podem liberar as larvas in-
fectantes (L3) no ambiente e contaminar outros hospedeiros, a exemplo do homem.

O Ancylostoma, é o agente causador da ancilostomiase sendo esta uma zoo-
nose adquirida pelo homem através do contato com a larva do helminto em estagio
parasitario causando a larva migrans cutadnea (ESCCAP, 2020).

A transmissao do Ancylostoma para o humano ocorre com a penetracdo do
agente na epiderme, no momento que a pele entra em contato com o solo contami-
nado por fezes de caes infectados. A larva migrans cutanea é também popularmente
conhecida como “bicho geografico”, e os locais de maior predilegao das larvas sao
as maos, pernas, nadegas e os pés (PERUCA, 2009).

O Toxocara canis € um nematédeo que pertence a familia ascaridea, tendo
como o principal hospedeiro o cdo. Este nematédeo tem maior prevaléncia em cadelas
prenhes e lactantes e caes jovens, entre trés a seis meses de idade (FELIX et al., 2020).

O ambiente pode ser um fator que favorece a disseminacdo da Toxocara,
pois o cao infectado pode liberar ovos ao defecar e se o meio oferecer condigcdes
favoraveis de temperatura e umidade, podem levar ao desenvolvimento do estagio
infectante, sendo as larvas de terceiro estagio (L3) (VINHA, 1965).

A toxocariase é adquirida pela ingestdo de alimentos contendo ovos de To-
xocara canis, desenvolvendo no homem a larva migrans visceral (ESCCAP, 2020).

Outro parasita encontrado ao realizar o diagndstico parasitolégico foi o Dy-
pilidium caninum. O Dypilidium é um cestddeo que pode ser encontrado em caes,
este parasito é transmitido através da ingestdo de pulgas e piolhos que funcionam
como hospedeiro intermediario na patogenia da parasitose (CABELLO et al., 2011).
Os caes nao domiciliados tém grande chance de contrair Dypilidium, pois a auséncia
do controle de ectoparasitas como pulgas e piolhos favorecem a transmissao, ja que
sao hospedeiros intermediario desta parasitose.

O Dypilidium pode causar danos a saude do animal, os animais podem apre-
sentar sinais como diarreia, perda de peso, prurido e danos na mucosa anal (RODRI-
GUES et al., 2016).




O Dypilidium pode causar a dipilidiose, uma doenca zoonética, entretanto para
que ocorra a infeccdo em humanos também é necessario a ingestéo de pulgas de
animais infectados, por isso a doenga é muito prevalente em criancas, pois estas
podem beijar ou lamber os animais infectados e ingerir estes ectoparasitas aciden-
talmente (ANDRADE et al., 2017).

No Centro de Controle de Zoonoses do municipio de Lagarto, Sergipe, exis-
tem 8 canis para albergar no maximo 2 caes por canil, porém foi observado que
no local existiam 27 caes alojados, demonstrando superlotagao do local. A grande
quantidade de animais nos canis favorece a propagacao desses parasitas, uma vez
que a aglomeragéo de cdes favorece a contaminagdo do ambiente, ja que muitos
desses céaes sao recolhidos, ndo domiciliados e sem tutoria responsavel aumentando
a probabilidade de contaminacdo com as endoparasitoses (QUADROS et al., 2013).

CONSIDERAGOES FINAIS

Este trabalho demonstra que existe um alto indice de parasitoses em caes
abandonados e n&o domiciliados recolhidos pelo centro de zoonoses do municipio.
A orientagao e educacao sobre tutoria responsavel para os cidadaos que desejam
conviver com animais de estimag&o pode diminuir a incidéncia das endoparasitoses
nos animais e consequentemente as zoonoses causadas por estes parasitas.

Além disso, como forma de controlar os riscos a populagéo, deve-se implemen-
tar medidas preventivas como programas sanitarios e o controle populacional de caes
e gatos. Dessa forma, contribuindo com melhorias para a saude publica do municipio.
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RESUMO

Os protozoarios Babesia spp. e Trypanosoma vivax sao alguns dos hemoparasitos
que podem afetar bovinos, podendo ocasionar prejuizos econémicos devido sua ele-
vada morbidade, reducao da produtividade e casos de mortalidade. Dessa forma, este
estudo objetiva descrever a ocorréncia de um surto de babesiose e tripanossomiase
em bovinos de Nossa Senhora da Gléria, na mesorregiao do sertao sergipano, Brasil.
Foram avaliadas quatro vacas leiteiras com diminui¢do da producgao de leite, mucosas
palida-ictéricas, hipertermia, desidratacdo e ataxia. No esfregagco sanguineo foram
visualizadas formas tripomastigotas de T. vivax e hemacias parasitadas por Babesia
spp. Dois animais se recuperaram apos instituicdo do tratamento, mas os outros dois
morreram. O proprietario e tratadores receberam instrucdo sobre formas de preven-
¢ao desses hemoparasitos.

Palavras-chave: Bovino leiteiro. Diagnostico. Babesia. Trypanosoma.

ABSTRACT

Babesia spp. and Trypanosoma vivax protozoa are some of the hemoparasites that
can affect cattle, causing economic losses due to their high morbidity, reduced pro-
ductivity and cases of mortality. Thus, this study aims to describe the occurrence of an
outbreak of babesiosis and trypanosomiasis in cattle from Nossa Senhora da Gldria,
in the mesoregion of Sergipe Sertao, Brazil. Four dairy cows with decreased milk pro-
duction, pale-icteric mucosa, hyperthermia, dehydration and ataxia were evaluated.
The blood smear showed trypomastigote forms of T. vivax and erythrocytes parasit-
ized by Babesia spp. Two animals recovered after treatment was instituted, but the
other two died. The owner and employees were instructed on ways to prevent these
hemoparasites.

Keywords: Dairy cattle. Diagnosis. Babesia. Trypanosoma.

INTRODUGAO

O Brasil é considerado um dos maiores produtores de alimentos de origem
animal, destacando-se a bovinocultura, a qual possui o segundo maior rebanho do
mundo sendo responsavel por uma media de 25 milhdes de litros de leite produzido
por ano (IBGE, 2020). Apesar dos altos numeros positivos na criagao de bovinos,
fatores que envolvem a sanidade dos rebanhos, sdo graves problemas da pecuaria
de leite, sendo considerado um dos motivos no retardo no desenvolvimento do setor
(ALMEIDA et al., 2019). A babesiose e a tripanossomiase sao doengas parasitarias,
caracterizadas como um dos principais motivos na redug¢ao da produtividade em ru-
minantes, bem como, responsaveis por consideraveis perdas econdmicas em con-
sequéncia da morbidade e mortalidade no rebanho. Além disso, o desenvolvimento



dessas doengas no animal envolve uma complexa relagdo entre ambiente, racga, ida-
de, estado imunoldgico e manejo dos animais (OLIVEIRA et al., 2017; LOPES et al.,
2018).

Monteiro (2017) descreve que a babesiose em bovinos é causada pelos pro-
tozoarios Babesia bovis e B. bigemina, com transmissao atraves de carrapato Rhi-
picephalus microplus. B. bovis é a espécie mais patogénica para bovinos, princi-
palmente porque os eritrdcitos infectados por este parasito formam protrusdes na
membrana das hemacias, que podem aderir ao endotélio capilar dos 6rgaos, princi-
palmente o cérebro, culminando em obstru¢ao vascular, anoxia tecidual e perda da
funcao do 6rgao (MONETIRO, 2017). Outro fato importante € que animais introdu-
zidos em areas endémicas e que nunca tiverem contato com esse parasito, podem
desenvolver a forma mais grave da doenca (TAYLOR et al., 2016).

Por outro lado, a tripanossomiase € uma doenga que pode acometer animais
e humanos, sendo, portanto, umas das patologias parasitarias mais importantes do
mundo. Nos bovinos o Trypanossoma vivax € considerado o principal agente etio-
l6gico causador dessa patologia, possuindo como vetor dipteros hematoéfagos com
transmissao em forma mecanica por moscas picadoras como Stmoxys calcitrans e
tabanideos, bem como transmissao por agulhas reutilizaveis na administracdo de
medicamentos. Diante desse cenario, acredita-se que na América do Sul, o T. vivax
se estabeleceu justamente pela importagao de bovinos infectados (ANDRADE NETO
et al., 2019; MARTINS, 2019; TAYLOR et al., 2017).

De acordo com Canever et al. (2014), os bovinos que sao afetados pela ba-
besiose podem desenvolver uma acentuada destruicdo de hemacias resultando em
anemias graves. Além disso, no estudo de Alvarez et al. (2019), aponta que quadros
de sindrome de febre, desidratagao, perda do apetite, ictericia e apatia sao sinais cli-
nicos presentes em ruminantes infectados pela babesiose. O autor também ressalta
que além desses sinais, bovinos com infegao por B. bovis podem apresentar altera-
¢coes neurolégicos, configurando-se a chamada babesiose cerebral.

Referente a tripassonomiase, a mortalidade de animais afetados com a doen-
¢a é extremamente grande, chegando a 80% dos casos. Neste interim, sinais clinicos
como anorexia, diminuicao da producéao de leite, linfadenopatia, alteragdes neurol6-
gicas, agressividade, ataxia, aborto, e febre sao observadas. Outrossim, essa doen-
¢a pode adquirir carater cronico resultando em anemias graves, edemas e caquexia
(ANDRADE NETO et al., 2019; MARTINS, 2019).

Existem no mercado variadas formas para diagnosticos das hemoparasitoses,
que vao desde procedimentos de altos custo, como técnicas de biologia molecular
(Reacao em Cadeia da Polimerase - PCR) e testes sorologicos, bem como técnicas
de baixos custo como os métodos de visualizagao direta dos protozoarios em esfre-
gaco sanguineo (ALMEIDA et al., 2019). Nesse contexto, Andrade Neto et al., (2019),



demonstram em seu estudo que os sinais clinicos juntamente com os exames com-
pletares realizados pelo médico veterinario a campo, sao fundamentais para confir-
macao dos diagndsticos definitivos desses parasitas.

Apos o diagnostico, tratamentos que promovam a destruicdo desses parasitas
tornam-se necessarios. Dierings e Wilmsen (2021) destaca em seu trabalho cientifico
a utilizacdo de medicamento farmacolégico como aceturado diminazeno, dipropionato
de imidocarb, diisetionato de amicarbalina e fenamidina para animais infectados por
babesiose. Por outro lado, Andrade Neto et al. (2021) aponta que aceturado dimina-
zene e cloreto de isometamidium sao farmacos utilizados para tratamento de T. vivax
com intuito de promover a cura.

Portanto, afim de prevenir a infecgcao e reinfeccdo desses animais, medidas
profilaticas devem ser aplicadas em ambiente que tenham a criagées de bovinos,
como controle de moscas hematofagas, esterilizacdo de agulhas contaminadas com
sangue, desinfecgao de luvas utilizadas no manejo do animal e equipamentos de
identificacao (ANDRADE NETO et al., 2021)

Dessa forma, este estudo objetiva descrever a ocorréncia de um surto de babe-
siose e tripanossomiase em bovinos de Nossa Senhora da Gléria, na mesorregido do
sertao sergipano, Brasil, contribuindo para um maior entendimento da epidemiologia,
formas de transmissao, reforcar a compreensao dos efeitos clinicos ocasionados por
essas patologias e a importancia dos fatores de prevengao na producao de bovinos.

DESENVOLVIMENTO

Quatro vacas da raca Girolando, com idade entre 5 a 8 anos, apresentaram
historico de apatia e redugao na producgao de leite, no ano de 2019. Faziam parte
de um rebanho leiteiro com 150 animais, criados de forma semi-intensiva no sertdo
sergipano, na zona rural de Nossa Senhora da Gléria-SE, Brasil. Na anamnese foi re-
latado que, meses antes dos animais apresentarem os sinais, novos bovinos tinham
sido adquiridos e ndo passaram por quarentena. Além disso, observou-se na pro-
priedade o uso indiscriminado de ocitocina para promover a descida do leite, com a
reutilizagao de seringas descartaveis. Durante a avaliagao clinica foram constatadas
mucosas palida-ictéricas, hipertermia (40°C), dispneia, desidratacao, sinais clinicos
neuroldgicos de incoordenacgao, ataxia e bruxismo.

Através de puncéao da veia jugular foram coletadas amostras de sangue e ar-
mazenadas em tubos com EDTA (acido etilenodiaminotetracético) para serem envia-
das ao laboratério para realizagdo de hemograma. Baseado no historico e sinais cli-
nicos, suspeitou-se de Tristeza Parasitaria Bovina (doencga causada por Anaplasma
spp. € Babesia spp.) e, entao, foram administrados em todos os animais Diaceturato
de diminazeno e tetraciclina. Porém, mesmo com o tratamento receitado, apenas




dois animais sobreviveram. Os outros dois evoluiram para decubito esternal, decubi-
to lateral com movimentos de pedalagem e morte.

No laboratério, foram confeccionados esfregagcos sanguineos e corados pelo
panotico rapido, sendo analisados em microscépio optico, sob aumento de 400x e
1.000x, identificando formas tripomastigotas de Trypanosoma vivax e hemacias pa-
rasitadas por Babesia spp. (Figuras 1 e 2).

Figura 1. Esfregago sanguineo de bovino, corado pelo pandético rapido, parasitado por
Trypanossoma vivax, pertencente a um rebanho localizado no sertdo sergipano, na
zona rural do municipio de Nossa Senhora da Gléria-SE, Brasil. A seta indica uma for-
ma tripomastigota do parasito, observada sob microscopia optica, em objetiva de 40x.
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Figura 2. Esfregago sanguineo de bovino, corado pelo andptico rapido, parasitado
por Babesia spp., pertencente a um rebanho localizado no sertdo sergipano, na
zona rural do municipio de Nossa Senhora da Gléria-SE, Brasil. A seta indica me-
rozoitos do parasito, de forma piriforme no interior de uma hemacia, observada sob
microscopia optica, em objetiva de 100x.
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As hemoparasitoses sdo comumente relatadas na clinica de bovinos. Silva
(2018), fazendo um estudo retrospectivo da casuistica de atendimentos de ruminan-
tes na Paraiba, de 2012 a 2018, observou varios casos de babesiose, anaplasmose
ou tristeza parasitaria bovina. Ja Santos et al., (2017) avaliaram 861 bovinos em
Pernambuco, visando determinar a soroprevaléncia para Anaplasma marginale, B.
bigemina e B. bovis, obtendo indices elevados, variando de 32,3% a 45,5%. Silva
(2018) explica que as infestagcdes elevadas de carrapato (o vetor) nos animais, causa
a inoculagdo dos hemoparasitos em quantidades maiores do que o sistema imune
consegue debelar, surgindo assim os casos clinicos. A auséncia de um controle ade-
quado dos carrapatos e o uso indiscriminado de carrapaticidas gera as altas infesta-
¢des nos bovinos.

Costa et al., (2011) descrevem varios surtos de tristeza parasitaria no sertao
paraibano, relatando ser mais comum ocorrer no final do periodo chuvoso, em bovi-
nos das ragas holandés, pardo suico e mesticos das mesmas, similar ao caso rela-
tado neste trabalho. Costa et al., (2011) menciona ainda a grande variagao na ocor-
réncia dessas doencas, ao verificar a porcentagem de morbidade de 0,5 a 40,4% e a
porcentagem de letalidade variando de 0 a 100%. No presente relato, a morbidade foi
2,6% (4/150) e a letalidade 50% (2/4).




Outrossim, bovinos acometidos pela babesiose e que séo criados em areas
endémicas, podem se manter assintomaticos, mesmo estando infectados. Contu-
do, quando esses animais infectados pela Babesia spp. Sdo sintomaticos, podem
apresentar sinais clinicos como inapeténcia, anemia, anorexia e presencga de sangue
quando examinado pelo médico veterinario (Alvarez, et al., 2019; Souza et al., 2018).
Dessa forma, os autores citados acima estdo em concordancia com o presente es-
tudo, as quais permitiu observar que bovinos com T.vivax e Babesia spp. Apresen-
taram sinais clinicos como mucosas palida-ictéricas, hipertermia (40°C), dispneia,
desidratacao, sinais neurologicos de incoordenacéo, ataxia e bruxismo.

O primeiro relato de T. vivax em bovinos de Sergipe foi feito por Vieira et al.,
(2017), que analisou bovinos leiteiros no municipio de Sao Miguel Aleixo, identificando
34% (5/15) de animais positivos no esfregagco sanguineo e na biologia molecular esse
numero subiu para 80% (12/15). Este autor relata também que os sinais clinicos oca-
sionados por este protozoario se assemelham a outras hemoparasitoses, dificultando
muitas vezes o diagnéstico. S&o sinais clinicos observados em bovinos infectados por
T. vivax: como hipertermia, febre, diminuicdo da produgao de leite, anorexia, apatia,
mucosa palida, desidratagao, taquicardia, taquipneia e, em casos mais graves, alte-
ragdes neuroldgicas (ANDRADE NETO et al., 2021; VIEIRA et al., 2017). Dentre os
sinais neuroldgicos, sdo mencionados: incoordenagao, tremores musculares, hiper-
metria e dismetria. Também podem ocorrer abortos (VIEIRA et al., 2017).

Em relagdo ao diagndstico, o esfregago sanguineo, apresenta-se como o0 meio
mais facil para detecgao precoce de hemoparasitos na corrente sanguinea. Além dis-
S0, 0s resultados precoces por meio desse exame permitem o levantamento de dados
epidemiologicos que servirdo para evitar surtos de babesiose provocadas pela comer-
cializacao de animais infectados (ALVAREZ et al., 2019). Nesse sentido, o presente
estudo relata que no municipio de Nossa Senhora da Gloria, a técnica de confecgao de
esfregacos sanguineos e posterior analise em microscopio optico, foi possivel identificar
hemacias parasitadas pelos agentes etioldgicos da babesiose, assim como a identifi-
cagao do protozoario causador da tripanossomiase em bovinos. Conforme descrito por
Monteiro (2017), as formas tripomastigotas de T. vivax sao encontradas na corrente
sanguinea com corpo alongado, achatado, extremidades afiladas, membrana ondulante
reduzida, com um unico flagelo livre, cinetoplasto grande e nucleo grande e central.
A Babesia spp., dentro dos eritrécitos, pode apresentar aspecto piriforme (merozoito),
pareada ou nao; também sao comuns as formas arredondadas (trofozoitos ou gameto-
citos).

O farmaco Diaceturato de diminazeno pode ser utilizado para tratamento de
Babesia spp. E de Trypanossoma vivax, entretanto, algumas vezes podem apresen-
tar resultados insatisfatérios. No presente relato, houve 50% de letalidade mesmo
apos ser iniciado o tratamento. Diversos fatores inerentes a viruléncia dos parasitos,




estado clinico do animal no momento do diagnoéstico, bem como a ocorréncia de ou-
tras patologias associadas podem interferir na recuperacao do animal. Quatrim et al.,
(2013) utilizou Diaceturato de Diminazeno, bem como outras medicagdes auxiliares,
porém o animal, por estar muito debilitado e com infec¢cdo bacteriana secundaria,
faleceu. Situacao similar também foi observada por Andrade Neto et al., (2021) que
descreveram varios surtos de tripanossomiase em Pernambuco e Alagoas e nos
quais foi relatado que uso do diaceturato de diminazeno néo foi considerado eficaz.

Outra medicagao disponivel no pais para tratar tripanossomiase bovina é o
isometamidium, entretanto, no ano em que ocorreu o caso relatado, esta medicagao
nao foi encontrada. Castilho Neto et al., (2021), ja relatam possivel resisténcia de T.
vivax a esse quimioterapico em bovinos no Brasil. Foi verificada, através da PCR e
de ELISA, a presenga de animais com persisténcia na deteccao de DNA e de anticor-
pos IgG anti-T. vivax, sugerindo a resisténcia de T. vivax ao isometamidium.

Alguns autores ressaltam que sao fatores predisponentes para surtos da tri-
panossomiase nos bovinos: a reutilizagdo de agulhas e seringas para aplicagao de
ocitocina em vacas leiteiras, bem como a aquisicdo de novos bovinos sem medidas
de quarentena e sem conhecimento prévio do status de saude (Bastos et al., 2017;
Ono et al., 2017; Vieira et al., 2017). Neste contexto, o uso indiscriminado de ocito-
cina para promover a descida do leite também foi citado nesse presente estudo re-
alizado no sertao sergipano, havendo a possibilidade de que esse fator seja um dos
responsaveis pelo surto de hemoparasitoses dessa propriedade.

CONSIDERAGOES FINAIS

Foi obtido o diagnostico de hemoparasitismo por babesiose e tripanossomiase
em bovinos do sertdo sergipano baseado nos sinais clinicos e exame do esfregago
sanguineo. Alguns animais ja apresentavam quadro clinico grave quando foi soli-
citada assisténcia veterinaria, ndo sendo possivel a recuperacdo de dois animais,
que morreram. Foram fornecidas informacdes ao proprietario e aos tratadores sobre
medidas sanitarias preventivas para o rebanho.
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RESUMO

As leishmanioses sdao zoonoses causada pelo protozoario do género Leishmania. No
Brasil, os caes sao o principal reservatorio, entretanto, os gatos tém sido identifica-
dos como um reservatorio alternativo. A leishmaniose felina apresenta quadro clinico
inespecifico, semelhante aos sinais clinicos apresentados por caes, incluindo ano-
rexia, dermatite, hipertermia e atrofia do musculo temporal. Os métodos diagndsticos
aplicaveis a deteccao da leishmaniose felina baseiam-se em dados epidemioldgicos,
testes clinicos e laboratoriais, sendo estes ultimos considerados a ferramenta mais
importante. Os exames laboratoriais incluem testes diretos, indiretos ou imunolégicos
e técnicas moleculares. O tratamento da leishmaniose felina € pouco descrito, porém
sao utilizados os mesmos medicamentos prescritos para caes. Propor medidas de

prevencao contra a infecgdo a esses animais € extremamente necessario. Com base
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nesta revisao, concluimos que os felinos desempenham um papel importante na epi-
demiologia da leishmaniose, atuando principalmente como reservatorios alternativos
e acelerando a disseminacéo da doenca.

Palavras-chave: Leishmania. Gatos. Diagnostico. Tratamento. Prevencgao.

ABSTRACT

Leishmaniasis are zoonoses caused by the protozoan of the genus Leishmania. In
Brazil, dogs are the main reservoir, however, cats have been identified as an alterna-
tive reservoir. Feline leishmaniasis presents a nonspecific clinical picture, similar to
the clinical signs presented by dogs, including anorexia, dermatitis, hyperthermia and
temporal muscle atrophy. The diagnostic methods applicable to the detection of feline
leishmaniasis are based on epidemiological data, clinical and laboratory tests, the lat-
ter being considered the most important tool. Laboratory tests include direct, indirect
or immunological tests and molecular techniques. The treatment of feline leishmania-
sis is poorly described, but the same medications prescribed for dogs are used. Pro-
posing measures to prevent infection to these animals is extremely necessary. Based
on this review, we conclude that felines play an important role in the epidemiology of
leishmaniasis, acting mainly as alternative reservoirs and accelerating the spread of
the disease.

Keywords: Leishmania. Cats. Diagnosis. Treatment. Prevention.

INTRODUGAO

As leishmanioses sao causadas por protozoarios do género Leishmania que
afeta um grande numero de espécies animais, principalmente os mamiferos selva-
gens e o cao doméstico, como também atinge os seres humanos (ALEMAYEHU;
ALEMAYEHU, 2017; TAMIRU et al. 2019). Atualmente, cerca de vinte e duas espécies
de Leishmania podem causar enfermidades e por isso é considerada uma das doen-
cas infecto-parasitarias mais estudadas no mundo (PIRAJA et al., 2013).

As leishmanioses sao consideradas doenga tropical negligenciada de grande
importancia para a saude publica (ALHARAZI et al. 2021). No Brasil, a doenca é
transmitida pela picada de flebotomineos da espécie Lutzomyia longipalpis e depen-
dendo da espécie de Leishmania podem ser classificadas como leishmaniose visce-
ral, cutdnea e mucocutanea (TORRES-GUERRERO et al. 2017; TAMIRU et al. 2019).

Atualmente, o principal reservatorio da leishmaniose sdo os caninos, contu-
do devido a alta prevaléncia da doenga no mundo, acredita-se que outras espécies,
incluindo felinos, desempenham importante papel como hospedeiros acidentais da
leishmaniose (MAIA, CARDOSO, 2015; ARENALES et al., 2018). O primeiro relato
de leishmaniose felina (FeL) no mundo ocorreu na Argélia. O diagndstico através de



amostra da medula 6ssea do animal, identificaram formas amastigotas do parasita
(SERGENT et al., 1912). Posteriormente, houve relatos de FelL na Italia (GIORDANO,
1933), Espanha (GIMENO-ONDOVILLA, 1933) e no Brasil (DEANE, 1956).

Mundialmente, cinco espécies de Leishmania em felinos ja foram relatadas, en-
tretanto a maioria dos casos identificaram principalmente a espécie Leishmania infan-
tum (METZDOREF et al., 2017; PENNISI, PERSICHETTI, 2018). Dados atuais revelam
que a prevaléncia de L. infantum em gatos varia de 7 a 30% em estudos realizados em
todo o mundo (ASFARAM et al., 2019; IATTA et al., 2019). Os felinos domésticos estao
sendo cada vez mais procurados como animais de companhia, 0 que expde o homem
a mais um reservatorio da doenga e aumentando os riscos de infecgao.

O Brasil possui vasta extensao territorial e aspectos climaticos diferenciados,
caracteristicas importantes para a disseminagdo das leishmanioses, uma vez que
o vetor L. longipalpis tem se adaptado facilmente, tornando-o um pais endémico e
de grande importancia médico-veterinaria (COSTA et al., 2013; METZDOREF et al.,
2017). Estudos que reportam a presencga da leishmaniose felina em areas endémicas
do Brasil, sdo de extrema importancia para a sociedade. Nesse sentido, o presente
trabalho tem como objetivo relatar os principais estudos clinicos realizados no Brasil,
identificar os sinais clinicos existentes e quais tratamentos estdo sendo utilizados,
bem como descrever os métodos de diagndstico e prevencao para Fel que vem sen-
do utilizados.

LEISHMANIOSE FELINA NO BRASIL

As leishmanioses representam um problema crescente na saude publica e
sua importancia fez com que a Organizagcao Mundial de Saude a incluisse entre as
doencas consideradas prioritarias do programa de controle da instituicdo. No Brasil,
segundo o Ministério da Saude, nos anos de 2004 a 2014, o numero de casos diag-
nosticados de leishmaniose humana foi de 3.156, com uma incidéncia de dois casos
a cada 100 mil habitantes (BRASIL, 2014).

Atualmente, estudos que reportam as leishmanioses em animais tém cresci-
do no Brasil e a incidéncia de FeL vem sendo verificada em varias regides do pais.
Noé et al. (2015) utilizando 110 amostras registraram por meio de Reagao de Imu-
nofluorescéncia Indireta (RIFI) a presenca de anticorpos anti- Leishmania spp. em
felinos na cidade de Campo Grande, no Mato Grosso do Sul, com uma prevaléncia
de 7,27% dos casos positivos. Semelhantemente, em Belém do Para, 443 amostras
utilizando antigeno L. major registraram a prevaléncia de 4,06 e 5,64 % através do
RIFI e Testes de Aglutinagao Direta (DAT), respectivamente (OLIVEIRA et al., 2015).
Enquanto que no Rio de Janeiro, Figueiredo et al. (2016) ao investigar a presencga de
imunoglobulina G (IgG) anti-L. (V.) braziliensis especifica em 34 gatos de uma area



endémica de leishmaniose tegumentar americana usando métodos de diagndstico
diferentes, identificaram taxas de prevaléncia de 20,6% no RIFI e 14,7% no ELISA
(ensaio imunoenzimatico).

Mendonca et al. (2017) avaliaram a ocorréncia de infec¢ao natural por Leishma-
nia spp. em 83 gatos domésticos em uma area endémica de leishmaniose visceral
no municipio de Teresina, estado do Piaui. Segundo os resultados a prevaléncia da
infecgdo por Leishmania spp., na populagao em estudo foi de 4% utilizando ELISA
e 4% por meio esfregagco sanguineo. Posteriormente, as cepas foram isoladas por
meio de cultura e identificadas como L. infantum. Os autores afirmam que a presenca
da infeccao por L. infantum em gatos na cidade de Teresina, sugere o possivel envol-
vimento destes animais da cadeia epidemioldgica da leishmaniose em areas de alta
transmissao. Adicionalmente, Sousa (2017) verificou a soropositividade de 84 felinos
domésticos para Leishmania spp. no municipio de Araguaina, em Tocantins, com
soroprevaléncia de 9,1% para Leishmania nos animais estudados. Os resultados
mostraram, ainda, uma co-infecgao por Virus Imunodeficiéncia Felina - FIV e Virus
da Leucemia Felina — FelV.

Posteriormente, Coura et al. (2018), em Belo Horizonte, Minas Gerais, ava-
liaram amostras de 100 gatos de uma regido endémica para leishmaniose canina e
humana. Dos 100 animais, 54 foram soropositivos para anticorpos de anti-Leishma-
nia por teste de anticorpos de imunofluorescéncia. Porém, nenhuma das amostras
se mostrou positiva na PCR (Reacado em Cadeia da Polimerase) indicando que na
regido estudada, embora endémica para leishmaniose canina, os gatos também po-
dem ser hospedeiros importantes para a leishmaniose.

No Maranhéo, a ocorréncia de leishmaniose em felinos e os fatores de risco
associados em uma area endémica de L. infantum foram investigados (ROCHA et al.,
2019). Um total de 105 animais foram submetidos a exames soroldgicos para reali-
zacao da PCR. Conforme os resultados, 32 individuos (30,48%) apresentaram anti-
corpos anti-L. infantum. Dos 32 gatos soropositivos, apenas 10 apresentaram sinais
clinicos sugestivos de leishmaniose felina. No estado do Rio Grande do Norte, em
uma area endémica para a leishmaniose visceral canina e humana, foi investigado
a ocorréncia de anticorpos contra Leishmania spp., em amostras de 94 felinos e sua
associagao com o virus da imunodeficiéncia felina (FIV) e o virus da leucemia felina
(FeLV) a partir de métodos como PCR e RIFI (BEZERRA et al. 2019). Os resultados
demonstraram soropositividade em 15,38%, 28,57% e 3,29% animais para Leishma-
nia spp., FIV e FelV, respectivamente, pelo método de RIFI. Nenhuma amostra foi
positiva na PCR. Segundo os autores, os achados sugerem que os gatos podem es-
tar participando da cadeia epidemioldgica de transmissao da leishmaniose visceral.

Recentemente, Knupp et al. (2021) avaliaram a prevaléncia de anticorpos an-
ti-Leishmania spp. utilizando-se diferentes antigenos em amostras soroldgicas de



felinos domésticos no estado do Parana a partir do ensaio de ELISA. Do total de 199
amostras analisadas, 69 (34,67%) foram consideradas reagentes para Leishmania
spp., sendo que 37 amostras (18,59%) foram consideradas reagentes especifica-
mente para L. (L.) amazonensis; 40 amostras (20,10%) para L. (V.) brasiliensis e 24
(12,06%) para L. (L.) infantum. De acordo com os resultados, houve maior prevalén-
cia de anticorpos quando o antigeno de L. (V.) brasiliensis foi utilizado, confirmando
que esta é a espécie mais relatada no estado do Parana.

SINAIS CLINICOS

O quadro clinico da leishmaniose em felinos € inespecifico uma vez que apresen-
tam semelhanca aos sinais clinicos apresentados pelos caes (PIRAJA et al., 2013). Entre-
tanto, apesar de raramente observado, os sinais clinicos mais frequentes de leishmaniose
em gatos incluem formacéao de lesdes nodulares e ulcerativas, lesdes papulares, derma-
tite generalizada, alopecia e lesdes endurecidas na regidao do focinho, orelhas, labios e
palpebras (NOE et al., 2015; SILVEIRA et al., 2015). Recentemente, Abramo et al. (2021)
identificou através de reviséo sistematica que aproximadamente 62,1% dos gatos infec-
tados com alguma espécie de Leishmania apresentavam principalmente sinais derma-
tologicos. Além disso, foi observado que 37,9% apresentavam a forma visceral incluindo
ocular (20%) e nasal (8%). A linfadenopatia também pode ser observada em felinos (3% a
53% dos casos) (PENNISI, 2002; VIDES et al., 2011). A ocorréncia de sinais como febre,
perda de peso, estomatite e enterite, embora raras, também é relatada (OLIVEIRA et al.,
2015). E importante destacar que a leishmaniose em felinos pode ser confundida com ou-
tras patologias frequentes, por este motivo, o diagndstico diferencial deve ser considerado
(SANTOS, MARQUES, FERNANDES et al., 2018).

DIAGNOSTICO

Os métodos de diagndstico aplicaveis para a deteccao da leishmaniose em
gatos sédo baseados nos achados epidemiologicos, métodos clinicos e laboratoriais
(SILVEIRA-NETO et al. 2015).

Na triagem dos animais infectados em regides endémicas, os sinais clinicos
sao considerados importantes, onde é frequente o surgimento de lesées no tecido
subcutaneo, podendo ou nao estar ligado a outros sinais clinicos (SILVA et al., 2010;
VIDES et al., 2011). Entretanto, € necessario o aprimoramento das técnicas de iden-
tificacao dos sinais clinicos manifestados pelos felinos com leishmaniose, visto que,
quando os animais apresentam manifestacdes clinicas, estas sdo consideradas ines-
pecificas, ou semelhantes a outras doencas. Dessa forma, os exames laboratoriais
configuram uma ferramenta importante no diagndstico da referida afecgao.



O diagndstico laboratorial das leishmanioses, € realizado rotineiramente por
meio de exames diretos (analise parasitologica) para a identificagdo do parasita em
esfregaco sanguineo ou cultivo do parasita, indiretos (imunolégicos) com o uso da
Reacao de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI), Ensaio Imunoenzimatico (ELISA) e téc-
nicas moleculares por Reacédo de Cadeia em Polimerase (PCR) (BRASIL, 2007).

TRATAMENTO

O tratamento das leishmanioses é considerado um grande desafio, uma vez
que, é uma doenca de distribuicdo mundial, causada por diferentes espécies de pa-
rasitos do mesmo género e que possuem uma variedade de manifestagdes clinicas.
Assim, para tratar a FeL utiliza-se as mesmas drogas prescritas aos caes (PENNISI,
PERSICHETTI, 2018).

As drogas comumente utilizadas atuam diretamente sobre as formas amasti-
gotas do parasita, como por exemplos os antimoniais pentavalentes, inibindo a ati-
vidade glicolitica e a via oxidativa de acidos graxos, o alopurinol que atua principal-
mente no RNA, ocasionando uma traducao defeituosa das proteinas e a miltefosina,
droga que inibe a proteina quinase B do parasita (Tabela 1) (PENNISI et al., 2016;
BARDAGI et al., 2016). Além disso, em muitos paises a combinagao de drogas como
alopurinol e antimoniato de meglumina também ja foram descritas sendo considera-
do eficaz e seguro, porém no Brasil o uso de medicamentos humanos no tratamento
de leishmaniose em animais é proibido (PENNISI et al., 2015). Embora na maioria
dos casos, estes medicamentos promovam a recuperacgao clinica dos animais, eles
nao produzem a eliminagado completa do parasita.

O fato da FelL ainda ser uma doenca de dificil diagndstico, ndo existem traba-
Ihos suficientes na literatura que indiquem todas as medidas de controle e tratamento
para a doenga.

Tabela 1. Principais drogas utilizadas no tratamento da leishmaniose felina.

Drogas Referéncia

Rath et al., (2003); De Morais-Teixeira et
al., (2008); Bastos et al., (2016).

Pennisi et al., (2016); Leal et al., (2018);
Brianti et al., (2019).

Leal et al., (2018); Franchi et al., (2019);
Fernandez-Gallego et al., (2020).

Miltefosina Leal et al., (2018).
Miltefosina + Alopurinol Leal et al., (2018).

Bassoetal., (2016); Pereiraetal., (2019);
Fernandez-Gallego et al., (2020).

Antimoniais pentavalentes

Alopurinol

Antimoniato de meglumina

Antimoniato de meglumina + Alopurinol




PREVENGAO

A Fel esta sendo cada vez mais relatada em areas endémicas no Brasil e no
mundo. Entretanto, embora crescente, os métodos de prevencao ainda séo desco-
nhecidos. Nesse sentido, propor medidas de prevencao contra a infeccao a esses
animais é extremamente necessario.

Atualmente, métodos de prevencédo vem sendo utilizados contra a leishmanio-
se canina, a exemplo o uso de coleira, spot-on e spray com propriedades repelentes
contra os flebotomineos (OTRANTO; DANTAS-TORRES, 2013). Entretanto, as for-
mulagdes utilizadas nesses produtos, principalmente os piretrdides sao toxicas para
os felinos, dificultando a prevencao da doenca nesses animais (LINNETT, 2008).
Estudo realizados por Brianti et al. (2017) verificou que um colar inicialmente licen-
ciado para a prevengao de pulgas e carrapatos, era promissora também contra Fel.
O colar feito de polimero de imidacloprida 10% e flumetrina 4,5% (droga nao tdxica
para gatos) apresentou eficacia de 75,0% na prevencgao da infecgéo felina pelas
Leishmania. Segundo os autores, a coleira foi bem tolerada pelos animais, com au-
séncia de reagdes adversas sistémicas e poucas reagdes cutaneas locais (3,8%). O
estudo pioneiro, trouxe enorme contribuicdo para a medicina veterinaria, uma vez
que, a coleira pode ser uma eficiente ferramenta na reducao do risco de infecgéo por
Leishmania em gatos.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os felinos representam importante papel para a epidemiologia das leishma-
nioses, atuando como reservatorios alternativos para a disseminagado da doenca.
Contudo, ha a necessidade de padronizagao dos métodos de diagndstico diferencial
e tratamento, avaliagao clinica por parte dos Médicos Veterinarios, além de alertar
para a definigado de politicas publicas e despertar os tutores de felinos, bem como a
populagao em geral, sobre os cuidados e formas de prevencao.
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RESUMO

A leptospirose € uma zoonose causada por uma bactéria do género Leptospira que
apresenta uma meédia de 250 sorovares. A prevaléncia da doenga em humanos é
influenciada através dos indices pluviométricos, presenca de roedores, condicoes
ambientais e vulnerabilidade social. O objetivo desse trabalho foi descrever os casos
de leptospirose em humanos no estado de Sergipe durante o ano de 2019. Dessa
forma, realizou-se um estudo epidemiolégico do tipo descritivo, utilizando dados dos
casos confirmados e notificados no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao
(SINAN). Neste ano houve 27 casos confirmados, sendo a maioria das notificacoes
realizadas na zona urbana e microrregido de Aracaju, destes 77% do género mascu-
lino, com prevaléncia de faixa etaria entre 40 a 59 anos (40,70%) e maior numero de
casos notificados de leptospirose no més de julho. Com esse estudo percebe-se a
importancia da notificacdo e agdes para o controle da doenca no estado.
Palavras-chave: Epidemiologia; Leptospira interrogans; SINAN.

ABSTRACT

Leptospirosis is a zoonotic disease caused by a bacterium of the Leptospira genus
that has an average of 250 serovars. The prevalence of the disease in humans is
influenced by rainfall, presence of rodents, environmental conditions and social vul-
nerability. The objective of this study was to describe leptospirosis cases in humans
in the state of Sergipe during 2019. Thus, a descriptive epidemiological study was
carried out, using data from confirmed and reported cases in the Notifiable Diseases
Information System (SINAN). This year there was 27 confirmed cases, with the ma-
jority of notifications made in the urban area and micro-region of Aracaju, of which
77% were male, with a high prevalence in the age group between 40 and 59 years old
(40.70%) and the highest number of reported cases of leptospirosis in the month of
July. With this study, the importance of notification and actions to control the disease
in the state can be seen.

Keywords: Epidemiology. Leptospira interrogans. SINAN.

INTRODUGAO

A leptospirose € uma doenca infecciosa, sendo uma zoonose de importancia
mundial (TORTORA, 2017) causada por espiroquetas do género Leptospira, € consi-
derada uma doenca emergente que afeta humanos e diversas espécies de animais
domeésticos e silvestres (MCBRIDE et al., 2005).

Os humanos sao considerados hospedeiros acidentais e podem na maioria das
vezes se infectar pela permanéncia por um longo tempo com agua as quais estejam
presentes bactérias do género Leptospira, outra forma de infecgao € através do contato



com fémites que possuem residuos de urina de animais, os quais estejam eliminando a
bactéria, ou por alimentos contaminados (TORTORA, 2017; ALTERTHUM, 2015).

A Leptospira foi isolada pela primeira vez no ano de 1916, porém o género foi
nomeado apenas no ano seguinte pelo cientista Hideyo Noguchi, a descri¢ao foi re-
alizada em 1907 apos ser encontrada nos 6rgaos renais por Arthur Stimson em um
paciente que veio a 6bito decorrente da febre amarela (ALTERTHUM, 2015).

As Leptospiras sdo gram negativas e possui composi¢cao quimica semelhante
a outras bactérias (FAINE, 1982), porém esses microrganismos tém um formato de
espiral fino de tamanho de 0,1 um de didmetro e apresentam uma estrutura nas extre-
midades em formato de gancho, lembrando uma interrogacao por isso a espécie foi
nomeada como Leptospira interrogans, estas podem viver nos animais € no ambiente
(TORTORA, 2017; VINETZ, 2015).

Para visualizar as espiroquetas, so € possivel através do uso de um micros-
copio com contraste de fase e campo escuro, pois mesmo apds serem coradas, as
cores nao fixam completamente, o que dificulta a visualizagdo em microscopio normal
(TORTORA, 2017).

Atualmente existem 20 espécies no género Leptospira e com 250 sorovares
que sao capazes de causar a doenga tanto em animais como também em humanos
(VINETZ, 2015).

A patogenia da doenga de Weil tanto em humanos como em animais ocor-
re atraveés da entrada da espiroqueta quando em contato com regiées das muco-
sas, como nariz, boca, através de pele com lesdes e inclusive da pele integra apos
dilatagao dos poros, quando em contato em agua por muito tempo (BRASIL, 2014)

ApOs a entrada nas regides dos vasos as bactérias conseguem se multiplicar
pois sao favorecidas pela temperatura do corpo e atingir diversos 6rgaos causando
prejuizo a saude (GREENE, 2015; BRASIL, 2014).

Os sinais clinicos aparecem de forma assintomatica, subclinica ou crénica e
podem se dividir em duas fases, sendo estas: fases benignas ou leves e a fase tar-
dia ou grave. Na fase leve pode aparecer sintomas como cefaleia, nauseas, diarreia,
fotofobia, tosse e hipertermia, e por ter caracteristicas parecidas com outras doen-
cas, dificilmente é notificada, normalmente pode durar pouco mais de 7 dias, sem
deixar consequéncias e muitas vezes € definida como uma “virose” ou dengue. Na
fase tardia ocorre a sindrome de Weil com a triade de hemorragia pulmonar, sendo a
mais comum, com tosse seca, cianose, dor toracica, dor na panturrilha como sintoma
patognoménico para o diagndstico diferencial da doenca, insuficiéncia renal, ictericia
e afecgao de outros 6rgaos, aumentando as chances de morte (BRASIL, 2019; AL-
TERTHUM, 2015; MARTINS, 2020). De maneira geral a leptospirose pode ocorrer de
forma leve a grave, e em casos severos e 0s pacientes que nao respondem ao trata-
mento podem vir a ébito (BRASIL, 2014).



O diagnéstico pode ser feito através da histéria de exposi¢ao do paciente, seja
ele através do contato direto ou indireto com a espiroqueta. Em exames como he-
mograma e bioquimico, pode ocorrer presenca de leucocitose, anemia hemolitica,
leucopenia e trombocitopenia, alteragdes nos niveis de creatinina sérica e ureia pode
estar presente, principalmente anormalidade na urina com apresentagcao de leucéci-
tos e eritrocitos, respectivamente (VINETZ, 2015). Na radiografia de térax pode ser
encontrado infiltrados alveolares decorrentes da hemoptise, no entanto para que seja
confirmado o caso, € necessario realizar exames laboratoriais, a exemplo da cultura
do microrganismo e testes soroldgicos, para diagnoéstico diferencial, pode-se ter a
influenza, malaria, infecgdes por arbovirus como a dengue e hepatite viral. (VINETZ,
2015).

O progndstico para a leptospirose depende dos resultados dos exames, quan-
do ha um aumento do nivel sérico de creatinina, trombocitopenia e comprometimento
pulmonar, o prognostico € ruim, sendo que em pacientes hospitalizados a taxa de
letalidade podem chegar até 20% (VINETZ, 2015).

A Leptospirose pode atingir diversas regides principalmente pela grande pre-
senca de roedores que sao reservatorios desse parasita, como por exemplo, o rato do
esgoto (Rattus norvegicus), outros animais como caes, equinos € ovinos também au-
xiliam na disseminagao da doenga (SILVA, 2007; ALTERTHUM, 2015; BRASIL, 2014).

Esta doenca ocorre de maneira endémica principalmente na América do Sul e
outros paises de clima tropical umido, o maior indice de crescimento da transmissao
da leptospirose ocorre devido a falta de saneamento basico nas regides. Com mu-
danca de pessoas do campo para a cidade (éxodo rural), a doenca passa a nao ser
mais restrita as regides rurais, havendo uma maior eliminagcao de lixos e aumento da
presenca de roedores nas cidades, junto com a criagao de fabricas que alterou as
mudancas climaticas em favor da Leptospira (ALTERTHUM, 2015).

No Brasil, a leptospirose é resultante da baixa infraestrutura sanitaria, com os
altos casos de enchente que dissemina a Leptospira através da agua, principalmente
em estagdes chuvosas onde € mais propenso a ocorréncia de inundagdes, aumen-
tando a taxa de surtos da doengca (BRASIL, 2014), e as mesmas causas levam a
ocorréncia no estado de Sergipe, principalmente do género masculino, sendo este,
mais susceptiveis a doencgas infecciosas devido as interagdes entre os hormdnios
sexuais masculinos, como a testosterona (GUERRA-SILVEIRA & ABAD-FRANCH,
2013), além disso, o maior contato com roedores sinantrépicos e trabalhos realizados
como a exemplo da limpeza de ambientes contaminados e manutencao de rede de
esgoto (TEIXEIRA; SANTANA; BARBOSA, 2018).

Conforme definido pela Portaria n® 264, de 17 de fevereiro de 2020, a leptospi-
rose é considerada uma doencga de notificagdo compulsodria imediata de até 24 horas,
com o propédsito de incluir meios de prevencao e realizagado de agdes da vigilancia



de controle para evitar novos casos, no entanto em muitos casos é realizado apenas
uma subnotificagao, ou seja, nao é notificado corretamente e acaba impedindo a ado-
cao de medidas preventivas (BRASIL, 2020).

Uma abordagem relacionada a saude unica € importante ja que a leptospirose
€ uma doenga que possui a cadeia epidemiologica complexa envolvendo homem,
animal e meio ambiente (SUGUIURA, 2019).

Portanto, o objetivo deste artigo € descrever os casos de leptospirose em hu-
manos no estado de Sergipe no ano de 2019 através de uma abordagem na saude
Unica.

METODOLOGIA
Descrigao do local

Sergipe € o menor estado brasileiro, possuindo 75 municipios, situ-
ando-se na regido do Nordeste. O estado de Sergipe faz divisa com Bahia e
Alagoas e sua capital € Aracaju. Possui area territorial de 21.938,184km?, po-
pulacdo estimada para 2020 de 2.318.822 habitantes e densidade demografica
de 94,35hab/km? (IBGE, 2017).

Desenho do estudo

Foi realizado um estudo epidemiologico do tipo descritivo, utilizando dados
dos casos notificados e confirmados de leptospirose no estado de Sergipe durante o
ano de 2019, no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao (SINAN) disponi-
veis no site do Ministério da Saude (DATASUS).

O SINAN é um sistema do Ministério da Saude no qual sao notificados casos
de diversas doencas, e este realiza o registro desses dados em todo o pais (BRASIL,
2020).

As seguintes variaveis foram agrupadas: género, faixa etaria, nivel de escola-
ridade, més de notificagcao, zona de residéncia, microrregidao do IBGE e evolugéo do
caso.

Aspectos éticos
Mediante a resolucéo de n® 196 de 10 de outubro de 1996 publicada pelo Con-
selho Nacional de Saude (CNS) do Ministério da Saude, este trabalho nao necessita

ser submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP), por se tratar de uma pesquisa
com dados secundarios e disponiveis no site para consulta (BRASIL, 2012).



Analise dos dados

Depois do levantamento das informacgdes no site do Ministério da Saude (DA-
TASUS), os dados foram tabulados em planilhas do Microsoft Excel 2013 e expres-
sos em porcentagem para estatistica descritiva.

Resultados e discussao

Foram notificados e confirmados 27 casos de leptospirose no estado de Sergi-
pe ao longo do ano de 2019. A regido do nordeste brasileiro € considerada endémica
para esta zoonose (SILVA, 2015). Os casos suspeitos de leptospirose devem ser
notificados pelos municipios através do Sistema de Informagao de Agravos de Noti-
ficacao (SINAN), por ser classificada como uma doenga de notificagado compulséria
(TERRAZAS S et. al., 2012).

Dos casos confirmados no estado, 77% correspondem ao sexo masculino e
23% ao sexo feminino (Figura 1). Estes dados corroboram os estudos realizado por
Rodrigues (2019) na Amazénia, onde o maior percentual dos casos foi com pacientes
do sexo masculino e Oliveira et. al. (2016) ao analisar casos no Rio de Janeiro inferiu
a maior frequéncia neste género.

Figura 1. Descricdo dos casos confirmados de leptospirose durante o ano de 2019
no estado de Sergipe, de acordo com o género.
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Fonte: SINAN, 2021.

Apesar de nao existir uma predisposicdo em relacao ao género, este fato pode
ser justificado por que os homens executam atividades de riscos, possibilitando con-
tato com as leptospiras, como a limpeza de bueiros, controle de roedores, coleta de
lixo urbano, instalagdo e manutencéo de rede de esgoto, o que os tornam mais ex-
postos a contrairem a doenga (BUZZAR, 2011).



Além disso, outro fator que pode influenciar a maior porcentagem de pacientes
do sexo masculino é o fator hormonal. De acordo com Guerra-silveira & Abad-franch,
2013 o hormonio testosterona pode produzir efeitos no sistema imune, o que o torna
o homem mais suscetivel a contrair infecgoes.

Com relagao a faixa etaria (Figura 2), independente do género a maior preva-
|éncia foi entre 40 a 59 anos (40,70%) e 20 a 39 anos (25,99%), semelhante a dados
obtidos por Baracho, Lima e Costa (2017) no estado de Pernambuco. Segundo o
Ministério da Saude, pessoas entre 20 a 49 anos estdo entre os mais suscetiveis,
embora nao haja uma predisposicdo em relacédo a faixa etaria para esta patologia
(BRASIL, 2017). Entretanto, essa ¢é a faixa etaria em que as pessoas irao trabalhar,
pois a leptospirose € considerada uma doencga de risco ocupacional, que atinge dife-
rentes categorias profissionais (PELISSARI et al., 2011).

Figura 2. Descricdo dos casos confirmados de leptospirose durante o ano de 2019
no estado de Sergipe, de acordo com a faixa etaria.
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Fonte: SINAN, 2021

Em relagdo ao nivel de escolaridade, 29,70% dos registros entre 1° a 4° série
incompleta do ensino fundamental, 18,50% da 5° a 8° série do ensino fundamental e
18,50% ignorado, pois nao registraram a escolaridade (Figura 3).




Figura 3. Descrigao dos casos confirmados de leptospirose durante o ano de 2019
no estado de Sergipe, de acordo com o nivel de escolaridade
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Fonte: SINAN, 2021.

A leptospirose esta relacionada com um baixo nivel de escolaridade, assim
percebe-se que a doenga ocorre em grupos com maior vulnerabilidade social, sendo
este grupo o mais suscetivel aos riscos (SOUZA et al., 2011). Além disso, pessoas
com maior nivel de escolaridade tém mais acesso as informacgdes e adotam medidas
preventivas, o que reduz o numero de casos (RODRIGUES, 2019). O nivel de es-
colaridade é um fator importante, pois nem todos tém acesso as informagdes sobre
como adotar medidas preventivas.

No que se refere aos meses de notificacdo dos casos de leptospirose durante
2019 em Sergipe, 37,03% dos casos foram notificados no més de julho, 14,81% no
més de junho e 14,81% em abril e 11,15% em agosto. Assim, percebe-se que o maior
numero de casos foi notificado durante o periodo de abril e agosto de 2019, com uma
maior notificagdo no més de julho (Figura 4).

Figura 4. Notificagbes de casos de leptospirose por cada més do ano de 2019.
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Fonte: SINAN, 2021.
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O periodo chuvoso no estado de Sergipe estende-se de abril a julho (IBGE,
2017), o que pode evidenciar um aumento de notificagdes nestes meses, pois a influ-
éncia das chuvas contribui para a disseminagao da doenga. O periodo chuvoso, fa-
vorece picos desta zoonose, pois 0 agente etioldgico pode permanecer no ambiente
com altos niveis de agua e ser disseminado através de urinas de animais infectados
(LEVETT, 2001).

A contaminagao através das chuvas € um dos modos de transmissao relevan-
tes para esta patologia, pois a urina de ratos infectados pode estar presente em es-
gotos, bueiros ou lamas, sendo este um dos fatores que aumentam a contaminagao
da leptospirose no meio urbano, causando problemas para a saude publica (GUIMA-
RAES, et.al., 2014; ALVES et al., 2018).

Sobre a zona de residéncia informado no sistema de notificagdes, 48% dos
individuos moram na zona urbana, além disso, a microrregiées do IBGE encontradas
com maior porcentagem no sistema foram: Aracaju (81,49%) e o Agreste de Itabaiana
(14,81%) (Tabela 1). O crescimento das grandes cidades, auséncia de infraestrutura
e saneamento basico, mudancgas climaticas, infestagao por roedores e as enchentes
contribuem para a disseminacgao da leptospirose na area urbana (VASCONCELOS
et al., 2009).

Tabela 1. Descricao dos casos confirmados de leptospirose durante o ano de 2019
no estado de Sergipe, de acordo com a zona de residéncia e microrregiao do IBGE.

FREQUENCIA FREQUENCIA

ZONA DE RESIDENCIA

ABSOLUTA RELATIVA
Urbana 13 48%
Rural 7 26%
Periurbana 0 0%
Ignorado/branco 7 26%
MICRORREGIAO DO IBGE FREQUENCIA FREQUENCIA
ABSOLUTA RELATIVA
Aracaju 22 81,49%
Agreste de Itabaiana 4 14,81%
Baixo Cotinguiba 1 3,70%

Fonte: SINAN, 2021.

Desse modo, a microrregido que concentrou o maior numero de casos notifi-
cados foi a capital do estado, Aracaju. Em estudo realizado por Carvalho e Mendonga
(2018) a prevaléncia da leptospirose em Aracaju foi considerada alta, principalmente
na periferia, bairros com menor renda, menor infraestrutura de pavimentagao e rede
de esgoto, ou seja, grupos que estdo mais vulneraveis aos riscos.



Sobre a evolugao dos casos de leptospirose, 62,96% evoluiram para cura e
18,51% correspondem ao oObito pelo agravo notificado. Segundo Magalhdes et al.,
(2021), a evolucao dos casos de leptospirose tem um desfecho favoravel, pois ao
avaliar os casos no Brasil entre 2010 a 2019, notou-se que 83,1% dos casos evolui-
ram para cura e 8,6% para obito pelo agravo, e que o acesso aos servigos de saude
contribui para a cura da doenca.

Mesmo com a cura doencga, ha gastos publicos, em estudo feito por Pereira
(2014) em Nova Friburgo, os custos gerados ao sistema de saude no més de janeiro
de 2011, referentes aos servigos profissionais ambulatoriais e hospitalares, além dos
exames diagndsticos, somaram um montante de R$55.336,77.

CONSIDERAGOES FINAIS

Ao analisar os dados da leptospirose no estado de Sergipe percebeu-se dados
importantes para o controle da doencga.

A notificagcao de forma correta de doencas de notificagao obrigatéria, como a
leptospirose, € imprescindivel para que se conheca os fatores que predispdem a do-
enca no local, tornando-se uma ferramenta para auxiliar em estratégias que envolvam
a prevencgao da doenca.

Acobes de vigilancia e promogao em saude sao essenciais para a prevengao
da leptospirose.
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RESUMO

A leishmaniose é causada por espécies do género Leishmania e uma das doengas
mais negligenciadas do mundo. O tratamento empregado apresenta diversos efeitos
colaterais, inclusive fatais, dessa forma, faz-se necessario o uso de terapias alternati-
vas. O presente estudo tem como objetivo descrever o estado da arte sobre o empre-
go de plantas medicinais com potencial anti-leishmaniose. Foram analisados artigos
cientificos publicados nos ultimos 10 anos, as buscas foram realizadas nas bases
eletrbnicas de dados indexadas no LILACS, PUBMED, SCIELO e Google Scholar,
utilizando os correspondentes em inglés dos descritores “Fitoterapicos”, “plantas me-
dicinais” e “leishmanicida. Foram analisados 16 artigos na revisdo. Dentre as espé-
cies vegetais com potencial anti-leishmania destacaram-se a Gossypium hirsutum,
Foeniculum vulgare, Protium heptaphyllium, Aloe vera, Allium sativum, Glycyrrhiza
glabra, Syagrus coronata, Moringa oleifera, Artemisia dracunculus, Curcuma longa,
Albizia gummifera, Ixora brachiata, Allium cepa, Bauhinia variegata, Pseudelephan-
topus spiralis cronquist todas as plantas apresentaram efeito de inibicdo das formas
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evolutivas de Leishmania. Apesar dos resultados positivos das especies vegetais,
em sua maioria existe a necessidade de complementagao dos estudos por meio de
analises clinicas, toxicoldgicas e fitoquimicas para validar possiveis testes in vivo.
Palavras-chave: Plantas medicinais. Leishmanicida. Fitoterapicos. Antiparasitario.

ABSTRACT

Leishmaniasis is caused by species of the genus Leishmania and is one of the most
neglected diseases in the world. The treatment used presents several side effects,
including fatal ones; therefore, the use of alternative therapies is necessary. The pre-
sent study aims to describe the state of the art on the use of medicinal plants with anti-
-leishmaniasis potential. We analyzed scientific articles published in the last 10 years,
the searches were conducted in electronic databases indexed in LILACS, PUBMED,
SCIELO and Google Scholar, using the English correspondents of the descriptors
“herbal medicine”, “medicinal plants” and “leishmanicide. Sixteen articles were analy-
zed in the review. Among the plant species with anti-leishmanial potential, Gossypium
hirsutum, Foeniculum vulgare, Protium heptaphyllium, Aloe vera, Allium sativum, Gly-
cyrrhiza glabra, Syagrus coronata, Moringa oleifera stood out, Artemisia dracunculus,
Curcuma longa, Albizia gummifera, Ixora brachiata, Allium cepa, Bauhinia variegata,
Pseudelephantopus spiralis cronquist all plants showed inhibition effect on the evo-
lutive forms of Leishmania. Despite the positive results of the plant species, most of
them need further studies through clinical, toxicological and phytochemical analysis to
validate possible in vivo tests.

Keywords: Medicinal plants. Leishmanicidal. Phytotherapics. Antiparasitic

INTRODUGAO

A leishmaniose € causada por um protozoario do género Leishmania € uma
das doengas infecciosas mais negligenciadas em todo o globo, estima-se que mais
de 1 bilhdo de pessoas distribuidas em 101 paises podem infectar-se e desenvolvera
patologia (SHARIFI Et at, 2019).

De acordo com Sharifi et al. (2019), em virtude, das opgdes de tratamento limi-
tadas, da resisténcia aos medicamentos comumente usados, a auséncia de uma va-
cina eficaz, além disso, a presenga de inumeros vetores biolégicos e hospedeiros de
reservatorios implicados no ciclo de vida do parasita e dos aspectos epidemiolégicos
dificultam o tratamento efetivo da doenca.

A Leishmaniose é tradicionalmente classificada em trés tipo de acordo com os
sintomas clinicos: leishmaniose visceral, leishmaniose cutanea e leishmaniose mu-
cocutaneas, as manifestagdes clinicas podem ser localizadas, como lesées Unicas,
multiplas ou sistémica, com acometimento visceral podendo levar a morte (NIGUSSIE

et al. 2015)



Atualmente o unico remédio autorizado pelo Ministério da Saude do Brasil e
utilizado pelo Sistema unico de Saude — SUS para uso se primeira ou segunda linha
contra a Leishmaniose é o antimoniato de meglumina (Glucantime), este ¢é utilizado
a mais de 80 anos e apresenta fortes efeitos colaterais potencialmente fatais, é alta-
mente toxico e pode nao atingir a cura clinica e parasitolégica (CARVALHO, 2019).

O padrao terapéutico para adultos e criangas vai depender da forma de
leishmaniose e varia de 10 a 20 mg/dia administrado durante 20 a 30 dias por meio
de via intravenosa ou intramuscular. A forma como a medicacao é administrada cau-
sa dor, reagdes locais e outros efeitos adversos em uma porgao significativa de pa-
cientes, levando a falta de adesao ao tratamento, especialmente em criangcas (CAR-
VALHO, 2019).

A longa duragao do tratamento, a resisténcia dos parasitas, as despesas ele-
vadas e a toxidade grave para o coracgao, figado e rins poderiam ser referidas como
as desvantagens mais notaveis das drogas usualmente utilizadas no tratamento da
leishmaniose. Dessa forma, as pesquisas estdo sendo voltadas para o uso de com-
postos vegetais como alternativa para o tratamento da leishmaniose, o interesse por
drogas de origem vegetal deve-se os menores efeitos colaterais associados a esses
compostos (RANJBAR et al., 2021).

Devido as poucas formas de tratamento € de suma importancia desenvol-
ver medicamentos naturais contra a doencga, visto que varios estudos relataram os
efeitos dos medicamentos fitoterapicos sobre a leishmaniose, além disso as plantas
possuem um menor efeito colateral, alta disponibilidade, baixo custo, diferentes me-
canismos de acao e via topica de administracdo (SHARIFI et al., Dessa forma, o pre-
sente estudo de revisao tem por objetivo descrever o estado da arte sobre o emprego
de plantas medicinais com potencial anti-leishmaniose.

PROCEDIMENTO METODOLOGICO

O presente estudo trata-se de uma analise de estudos primarios, por meio
de uma revisao de literatura sobre a utilizacdo de plantas medicinais com potencial
anti-leishmanicida e para isso empregou-se a revisao integrativa que por permitir a
sintese de diversos estudos publicados sobre os quais € possivel analisar e concluir
de modo geral a respeito de uma area de estudo em particular (MENDES et al., 2008,
p. 759).

Para tanto, foram analisados artigos cientificos publicados nos ultimos 10
anos, as buscas foram realizadas nas bases eletronicas de dados indexadas no LI-
LACS, PUBMED, SCIELO e Google Scholar, utilizando os correspondentes em in-

glés dos descritores “Fitoterapicos”, “plantas medicinais” e “leishmanicida”. Foram
incluidos no trabalho estudos publicados nos ultimos 10 anos, nos idiomas portugués



ou inglés, cujas pesquisas envolviam plantas medicinais utilizadas ou cultivadas no
Brasil com resultado positivo para o potencial leishmanicida. Foram excluidos: arti-
gos com conflitos de interesse, teses, dissertacoes, revisdes bibliograficas, editoriais,
artigos duplicados, capitulos de livro e publicagdes em anais e eventos, e estudos
com resultados negativos para o potencial anti-leishmaniose.

A analise dos estudos foi realizada em trés etapas sequenciais: a primeira na
qual avaliou-se os titulos e os resumos, a segunda com leitura integral dos artigos,
a terceira também com leitura integral dos artigos escolhidos, a fim de identificar os
que citavam plantas cultivadas ou utilizadas aqui no brasil, dessa forma, as informa-
¢bes encontradas nos artigos foram sistematizadas e descritas no presente estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram localizados 23 artigos no Pubmed, 2 no LILACS, 0 no Scielo e 150 no Goo-
gle académico, totalizando 175 artigos na triagem inicial, que foram analisados por meio
de leitura dos titulos, resumos e leitura integral do artigo a fim de cumprir os critérios de
elegibilidade acima expostos. E apos analises por critérios de inclusao e exclusao foram
descartados 158. Assim, os 16 artigos restantes foram empregados na revisao.

As principais espécies com potencial anti-leishmania descritas nos trabalhos
foram Gossypium hirsutum, Foeniculum vulgare, Protium heptaphyllium, Aloe vera,
Allium sativum, Glycyrrhiza glabra, Syagrus coronata, Moringa oleifera, Artemisia
dracunculus, Curcuma longa, Albizia gummifera, Ixora brachiata, Allium cepa, Bauhi-
nia variegata, Pseudelephantopus spiralis cronquist cujas caracteristicas estdo des-
critas na tabela 1.

Tabela 1. Plantas com potencial anti-leishmaniose

Parte da plan- Autor e
Nome Nome e
L Familia ta Tratamento Ano de
popular cientifico - L
utilizada publicagao
. Gossypium Bulbos Extrato de Sharifi et
Algodeiro hirsutum Malvaceae frescos bulbo al., 2019
Foeniculum . Extrato aquoso e Mostafa et
Erva-doce Apiaceae Sementes .
vulgare alcodlico al., 2021
Almece- Protium Folhas jovens . I Cabral et
. Burseraceae | e adultas fres- Hidrostilacao
gueira heptaphyllum cas al., 2021
Hamid
Babosa Aloe vera Xanthorrhoea- Folhas Extrato aquoso Shamsi et
ceae
al., 2018
Alliun Amaryllida- 200g de Extrato aquoso Gharavi et
Alho . bulbo de alho
Sativum ceae ) do alho al., 2011
envelhecido.
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Extrato De Artemisia

Estrago Artemisia Asteraceae Caule, Draculus e Pentava- | Rezaei et
9 Draculus folhas e flores lente Na-Timony al., 2017
(Megulina)
Oral com nanoparti-
. culas de prata bios-
Moringa Mor’mga Moringaceae Folhas sintetizadas usando El-Khadragy
oleifera . etal, 2018
extrato de Moringa
oleifera
Regaliz, | Glycyrrhiza gla- Fabaceae,
alho, bra, Allium sati- Amaryllida- Extratos e .
o Caule, folhas e ) Hussain et
harmal, vum, Peganum | ceae Nitraria- medicamentos
. . flores al., 2021
cominho harmala y Ni- ceae, Ranun- a base das plantas
preto gella sativa culaceae
Oricuri Syagrus Arecaceae | Casca do coco Extrato Rodrigues
coronata et al., 2011
P6 de crocina .
Acafrao Curcuma Zingiberaceae P6 de Po6 Ranjbar et
longa . al., 2021
estigmasterol
Flor de Ranjbar et al., Fabaceae Semente Sementes secas ao | NIGUSSIE
pavao 2021 are em po etal., 2015
. Sadeghi-
Cebola Allium cepa Amaryllida- . -Nejad, Ba-
- . ceae Raiz Cebola Aquosa .
Icsoria Ixora Brachiata ) tool e Saki.,
Rubiaceae
2014
Cha verde C.a meIIl|a Theaceae Raiz Extrato etilico da raiz Saduqi et
sinensis al., 2019
Pata de Bauhinea Extrato Hidroetano- Gurpreet
Vaca Varieaata Fabaceae Folhas lico Kaur et al.,
g 2020
Lingua de Flze:(iesl‘eﬁr;ﬁg- Asteraceae Folhas Extrato Aquoso e Girardim et
Vaca P P Extrato Alcoolico al., 2015

Cronquist

O algodeiro € uma das principais culturas exploradas comercialmente no Bra-
sil (OLIVEIRA et al., 2012). Essa espécie vegetal foi empregada por Sharifi et al.
(2019), com o objetivo de avaliar o efeito de extrato de bulbos frescos e as fragcdes de
diferentes variedades de Gossypium hirsutum frente aos estagios de promastigotas
e amastigotas de Leishmania sp. por modelos colorimétricos e macrofagos, respecti-

vamente. No estudo determinou-se que tanto o extrato como as fragdes apresentam

significantes efeitos antileishmaniose contra os estagios de promastigote e amasti-
gote de L. major, sendo superior aos efeitos do Glucantime, além de ndo apresentar
citoxidade e sugerem-se outras investigacdes e modelos animais e cenarios clinicos.

De acordo com Mostafa et al. (2021), o extrato alcodlico poderia ser um novo
tratamento alternativo para a leishmaniose cutanea. Entretanto, este extrato precisa

de mais investigacdo para novas drogas herbais contra leishmaniose cutanea. Os
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testes foram realizados in vitro utilizando a linha de células RAW 264.7 e leishmanio-
se parasita (MRHO/IR/75/ER). O ensaio de citotoxicidade em macréfagos (CC50),
0 ensaio de citotoxicidade em promastigotas (IC50) e o ensaio de citotoxicidade em
macrofagos infectados (EC50) foram realizados com extratos pelos métodos MTT e
microscopia leve.

Empregou-se a Hidrostilagao das folhas jovens e adultas frescas da Almece-
gueira (Protium heptaphyllum) , principalmente os 6leos essenciais de folhas jovens,
tém potencial para desenvolver um medicamento novo e seguro com menos efeitos
colaterais que os 6leos essenciais tradicionais no tratamento da leishmaniose, porém
sS40 necessarios mais estudos in vivo para investigar compostos subjacentes a ativi-
dade antileishmanica e citotoxica de PY-EO e PA- EO e seus mecanismos celulares.
(CABRAL et al., 2021)

O Extrato aquoso das folhas da babosa (Aloe vera), em diferentes concentra-
coes foi testado e comparado a sua eficiéncia com a do antimoniato de meglumina
(glucantime) in vitro e in vivo (camundongos). Os resultados mostraram que tanto a
Aloe Vera quanto o Glucantime in vitro reduziram o numero de promastigotas quando
utilizado uma concentragao de 300 ug/ml destes de tal forma que houve menor nime-
ro de parasitas nao mostrando assim diferencas estatisticas entre os dois compostos
e in vivo ambos diminuiram significativamente o tamanho das ulceras. Concluindo
assim que o extrato de Aloe Vera possui potencial para controlar a Leishmania major
in vivo e in vitro, além de sugerir a utilizagdo complementar da mesma no tratamento
de casos desafiadores de leishmaniose cutanea (Hamid Shamsi. Et al, 2018).

O Extrato aquoso do alho (Alliun Sativum) obtido a partir de bulbo seco foi
avaliado frente aos estagios evolutivos da Leishmania sp., de acordo com os resul-
tados obtidos, a viabilidade celular diminuiu apds 48 horas e a melhor concentragao
do extrato foi de 37 mg.mL'. Demonstrou-se que o extrato de alho é mais eficaz do
que o glucantima, e uma combinagao de alho e glucantime é muito mais eficaz na
reducao do tamanho da lesdo do que o glucantime ou o alho sozinho, dessa forma o
extrato de alho atua como um imunomodulador, que modula os padrdes de citocinas
em diregao a uma resposta do tipo Th1 e o desenvolvimento de uma resposta eficaz
mediada por célula, dessa forma, pode tornar-se uma alternativa altamente eficaz
para o tratamento da leishmaniose avangada. (GHARAVI et al, 2011)

Percebe-se que as plantas em estudo possuem diversos efeitos leishmanici-
das em que pode ser tomado diversas formas de aplicacdo e casos. A Glycyrrhiza
glabra pode inibir a agado enzimatica afetando a via biosintética do esterol foi respon-
savel por diminuir o crescimento de parasitas. (HUSSAIN, 2021).

Uma variedade de plantas apresentam efeitos leishmanicida e os compos-
tos naturais obtidos das plantas apresentam menos efeitos colaterais ou nenhum
quando comparados a terapia tradicional, dessa forma, tornam-se uma alternativa



a resisténcia aos medicamentos e uma forma eficiente no combate a leishmaniose
(COLARES, 2013).

Outras plantas como o Syagrus coronata nao apresentam resultados
concretos, no entanto, estudos desenvolvidos por Rodrigues (2011) apontam que o
extrato aquoso de Syagrus coronata estimula a produgao de céludas de defesa, fa-
zendo com que o corpo se cure sozinho, semelhante a processo de cura estimulado
pelos medicamentos tradicionais, além disso, a concentragdo do extrato aquoso de
S. Coronata capaz de impedir o crescimento de novas células de L. Amazonensis &
relativamente baixo.

Em trabalho associando nanoparticulas de prata (Ag-NPs) ao extrato da folha
de Moringa Oleifera, Kaura et al., (2014) obtiveram regressao da Leishmania major,
além disso, a folha e os extratos radiculares de M. oleifera apresentaram atividade
antileishmania contra L. donavani com valores de IC50 de 83,0 ug/mL e 47,5 pg/mL,
respectivamente, e potencial atribuido a presenca de niazinina, um tiocarbamato gli-
cosideo, ademais, as Ag-NPs associadas ao extrato de folha de M. oleifera diminuiu
tamanho médio da lesao e cicatrizagao completa apos 14 dias em comparagao com
o pentostam, medicamento indicado primordialmente para o tratamento de Leishma-
niose, que necessita de mais de 28 dias para a cicatrizagdo completa.

O extrato etandlico das folhas de Artemisia dracunculus (Estragao) apresenta
resultados semelhantes a Glucantime. A A. dracunculus possui efeitos antiparasita-
rios, antifungicos e potencial efeito na cicatrizagcao das lesdes, além disso, mostra-
-se muito eficaz na redugao do crescimento da L. major causando uma significante
queda no numero de parasitas em um curto intervalo de tempo. (MUELLER , 2014;
REZAEI, 2017)

Outra planta bastante estudada é o acgafrdo, em estudo desenvolvido por
Ranjbar et al. (2020) extraiu-se o p6 de crocina e estigmasterol do acafrao e ava-
liou-se sua atividade frente ao crescimento in vitro de promastigotas e amastigotas
de Leishmania Major empregando-se ensaio de MTT, de acordo com os resultados
obtidos, 0 aumento da concentragao das substancias acarreta na diminuigcao signifi-
cativamente maior no numero de parasitas.

O uso de fragbes obtidas a partir de sementes de Albizia gummifera frente
ao potencial anti-amastigote de Leishmania donovani foi avaliada por Nigussie et al,
(2015), e detectou-se que as fragcdes de sementes de Albizia gummifera tem efei-
to antileishmania com citotoxicidade mais seletiva aos parasitas do que as células
hospedeiras em concentragdes utilizadas para inibir o crescimento dos parasitas, o
estudo aponta maior potencial inibitério para a fragao butandlica e aquosa.

Os extratos das raizes de Ixora Brachiata e o extrato de Allium cepa foram
testados em diferentes concentragdes frente aos parasitas isolados da leishmaniose
cutanea e os efeitos sobre os promastigotas por 48 horas, detectando-se o efeito



antilashmanicida em ambos os extratos com alto potencial em comparagao ao glu-
cantime. Os promastigotas de Leishmonia major inibidos por extratos etandlicos e
metandlicos da raiz se Ixora Brachiata apresentaram viabilidade de 20% enquanto
os inibidos com extratos aquosos de Allium Cepa apresentaram viabilidade de 80%
(SADEGHI-NEJAD, BATOOL; SAKI, 2014).

No estudo desenvolvido por Saduqi et al. (2019) a epigalocatecina 3-O-Galato
(EGCG) extraida do cha verde foi testada isoladamente e/ou combinada com Glu-
cantime contra da leishmania tropica apresentando uma potente agao antileishma-
niose, com alto nivel antioxidante com potencial para induzir apoptose, bem como,
a combinacdo com Glucantime apresentou maior potencialidade imunomodulador
contra promastigotas e amastigotas L. fropica.

Nos estudos desenvolvidos por Kaur et al. (2020) o extrato hidroalcéolico da
flor, folha e casca de caule de Bauhinia Variegata secas e pulverizadasfoi avaliado in
vivo frente a citoxicidade contra a leishmania donovani no estudo ratos foram infec-
tados com promastigotas em fase estacionaria e tratados com diferentes doses dos
extratos hidroetandlicos, apds 72h foi constatado que o extrato de flor mostra inibicao
maxima contra a Leishmania donovani, em comparagao com os outros extratos. As
partes aéreas de Pseudelephantopus spiralis (Less) Cronquist foram utilizados por
Girardim et al., (2015) para formulacao e fracionamento de extrato aquoso e extrato
alcodlico, a fim de testar, in vitro suas ativididades antileishmanial contra trés esta-
gios de Leishmania Infantum demonstrando alto potencial antileishmaniose in vitro
na concentracao de 13,4mg/mL.

CONSIDERAGOES FINAIS

De forma geral, os estudos sao realizados sob diferentes abordagens, diver-
sas espécies, dentre as quais, Gossypium hirsutum, Foeniculum vulgare, Protium
heptaphyllium, Aloe vera, Allium sativum, Glycyrrhiza glabra, Syagrus coronata, Mo-
ringa oleifera, Artemisia dracunculus, Curcuma longa, Albizia gummifera, Ixora bra-
chiata, Allium cepa, Bauhinia variegata, Pseudelephantopus spiralis cronquist foram
testadas frente a diversas espécies do agente etioldgico da Leishmaniose com re-
sultados positivos sobretudo quando comparados as drogas usadas no tratamento
tradicional. Entretanto, em sua maioria existe a necessidade de complementagao
dos estudos por meio de analises clinicas, toxicoldgicas e fitoquimicas para validar
possiveis testes in vivo. Os dados compilados no presente estudo poderao nortear o
desenvolvimento de novos estudos ou o desenvolvimento de produtos/ patentes para
o combate a Leishmania sp.



REFERENCIAS

AEI, Reza et al. The Anti-leishmanial Efficacy of Artemisia dracunculus Ethanolic Ex-
tract in Vitro and Its Effects on IFN-y and IL-4 Response. Iranian journal of parasi-
tology, v. 12, n. 3, p. 398, 2017

CABRAL, Rodrigo Sebastido Cruvinel et al. Essential oils from Protium heptaphyllum
fresh young and adult leaves (Burseraceae): chemical composition, in vitro leishman-
icidal and cytotoxic effects. Journal of Essential Oil Research, v. 33, n. 3, p. 276-
282, 2021.

EL-KHADRAGY, Manal et al. Clinical efficacy associated with enhanced antioxidant
enzyme activities of silver nanoparticles biosynthesized using Moringa oleifera leaf
extract, against cutaneous leishmaniasis in a murine model of Leishmania major. In-
ternational journal of environmental research and public health, v. 15, n. 5, p.
1037, 2018.

GHARAVI, M. J. et al. The effect of garlic extract on expression of INFy and inos
genes in macrophages infected with Leishmania major. Iranian Journal of Parasi-
tology, v. 6, n. 3, p. 74, 2011.

GHARAVI, M. J. et al. The effect of garlic extract on expression of INFy and inos
genes in macrophages infected with Leishmania major. Iranian Journal of Parasi-
tology, v. 6, n. 3, p. 74, 2011.

GHARAVI, MJ et al. Efeito do extrato de alho na expressao dos genes INFy e inos
em macrofagos infectados com Leishmania major. Iranian Journal of Parasitolo-
gy, V.6, n. 3, pag. 74, 2011.

GIRARDI, Cynthia et al. Evaluation of antiplasmodial and antileishmanial activities of
herbal medicine Pseudelephantopus spiralis (Less.) Cronquist and isolated hirsutino-
lide-type sesquiterpenoids. Journal of ethnopharmacology, v. 170, p. 167-174, 2015.

HAMID, Shamsi et al. A atividade antileishmania de exsudatos de folhas de Aloe vera:
in vitro e in vivo. Iranian Journal of Dermatology , v. 22, n. 1, pag. 18-24, 2019.

HUSSAIN, Kashif et al. Potencial terapéutico de plantas medicinales contra la
Leishmaniasis: Un problema de salud publica. Boletin Latinoamericano y del Cari-
be de Plantas Medicinales y Aromaticas, v. 20, n. 2, p. 123-131, 2021.

KAUR, Gurpreet et al. Avaliagao da eficacia protetora in vitro e in vivo de Bauhinia
variegata contra Leishmania donovani em modelo murino. Acta Parasitologica ,
p. 1-15, 2021.

MOSTAFA, Gholamrezaei et al. Effect of Foeniculum Vulgare Aqueous and Alcohol-
ic Seed Extract against Zoonotic Cutaneous Leishmaniasis. Ethiopian Journal of

Health Sciences, v. 31, n. 2, 2021.



OLIVEIRA, Francisco de Assis de et al. Produgéo do algodoeiro em fungao da sali-
nidade e tratamento de sementes com regulador de crescimento. Revista Ciéncia
Agronomica, v. 43, p. 279-287, 2012.

RANJBAR, Reza; SHAYANFAR, Peyman; MANIATI, Mahmood. In Vitro Antileish-
manial Effects of Saffron Compounds, Crocin and Stigmasterol, on Iranian Strain of
Leishmania major (MHOM/IR/75/ER). Iranian Journal of Parasitology, v. 16, n. 1,
p. 151, 2021.

RODRIGUES, Igor A. et al. In vitro anti-Leishmania amazonensis activity of the poly-
meric procyanidin-rich aqueous extract from Syagrus coronata. Journal of Medici-
nal Plants Research, v. 5, n. 16, p. 3781-3790, 2011.

SADEGHI-NEJAD, Batool; SAKI, Jasem. Effect of aqueous Allium cepa and Ixora
brachiata root extract on Leishmania major promastigotes. Jundishapur journal of
natural pharmaceutical products, v. 9, n. 2, 2014.

SADUQI, Morteza et al. Anti-leishmanial and immunomodulatory effects of epigallo-
catechin 3-O-Gallate on Leishmania tropica: apoptosis and gene expression profil-
ing. Iranian journal of parasitology, v. 14, n. 4, p. 521, 2019.

SHARIFI, Fatemeh et al. Leishmanicidal, cytotoxic and apoptotic effects of Gossyp-
ium hirsutum bulb extract and its separated fractions on Leishmania major. Journal
of Vector Borne Diseases, v. 56, n. 4, p. 330, 2019.




Capitulo 7

PERCEPGAO DOS ESTUDANTES DA AREA DA SAUDE SOBRE
A TOXOPLASMOSE

PERCEPTION OF TOXOPLASMOSIS AMONG HEALTHCARE STUDENTS

Victéria Rafaela Nunes dos Santos
Universidade Federal de Sergipe-
Campus Universitario Professor Antdnio Garcia Filho.
Lagarto-SE
ORCID: 0000-0002-2477-5682
E-mail: victoriarafabela25@gmail.com

Anita de Souza Silva
Universidade Federal de Sergipe- Campus do Sertéo.
Nossa Senhora de Gléria-SE
ORCID: 0000-0003-0478-8264
E-mail: anitasouza581@gmail.com

Rivia Karoline Nascimento
Universidade Federal de Sergipe- Campus do Sertéo.
Nossa Senhora de Gléria-SE
ORCID: 0000-0001-5929-6430
E-mail: riviamedvet@gmail.com

Renata Rocha da Silva
Universidade Federal de Sergipe-
Campus Prof. Jodo Cardoso Nascimento.
Aracaju-SE
ORCID: 0000-0001-8562-9008
E-mail: renatas2@hotmail.com

Rafael Dantas dos Santos
Universidade Federal de Sergipe- Campus do Sertéo.
Nossa Senhora de Gléria-SE
ORCID: 0000-0002-4926-2584
E-mail: rafaeldantas00780@gmail.com

Roseane Nunes de Santana Campos
Universidade Federal de Sergipe- Campus do Sertéo.
Nossa Senhora de Gléria-SE
ORCID: 0000-0001-6217-9278
E-mail: roseane@academico.ufs.br

RESUMO

A toxoplasmose é uma zoonose causada pelo protozoario Toxoplasma gondii € pos-
sui alta relevancia para saude publica. A infecgado no homem acontece através da
ingestdo de alimentos contaminados contendo oocistos provenientes de fezes de
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gatos e pode ocorrer também por via transplacentaria. A falta de orientagao dos es-
tudantes da area da saude sobre a toxoplasmose, implica na saude da populagéao.
Objetivou-se avaliar a percepcgao dos estudantes da area da saude sobre a toxoplas-
mose. Foi realizado um estudo epidemioldgico do tipo observacional e transversal. A
amostra foi composta por estudantes da area da saude sendo aplicado um questio-
nario contendo 23 questdes sobre a toxoplasmose. O mal-estar foi a resposta mais
frequente como o sinal de infecgdo aguda (75,6%) e a lavagem dos vegetais como
forma de prevencao (82,8%). Os estudantes, obtiveram resultado satisfatério em al-
guns aspectos, porém demonstraram deficiéncias no conhecimento relacionado a
sintomatologia da toxoplasmose em humanos.

Palavras-chave: Conhecimento; Saude Publica; Toxoplasma gondii; Zoonoses.

ABSTRACT

Toxoplasmosis is a zoonotic disease caused by the protozoan Toxoplasma gondii and
has high relevance in public health. Infection in humans occurs through the ingestion
of contaminated food containing oocysts from cat feces and can also occur transpla-
cental transmission. The lack of guidance from healthcare students about toxoplasmo-
sis implies in the health of the population. The objective was to assess the perception
of healthcare students about toxoplasmosis. An observational and cross-sectional
epidemiological study was carried out. The sample consisted of students from the
health area, where a questionnaire containing 23 questions about toxoplasmosis was
applied. Malaise was the most frequent response as a sign of acute infection (75.6%)
and washing vegetables as a form of prevention (82.8%). The students obtained sat-
isfactory results in some aspects, but they demonstrated deficiencies in knowledge
related to the symptoms of toxoplasmosis in humans.

Keywords: Knowledge; Public health; Toxoplasma gondii; Zoonosis.

INTRODUGAO

A toxoplasmose é uma zoonose de alta prevaléncia, responsavel por gran-
des perdas econémicas, sendo considerada relevante para a saude publica. E diag-
nosticada em todas as espécies de mamiferos de sangue quente (LANGONI et al.,
2012). Acredita-se que cerca de um terco da populagao humana esta infectada, fato
confirmado pelas altas taxas de soroprevaléncia tanto em animais como no homem
(FRENKEL et al., 2005).

No ciclo biolégico da toxoplasmose existem trés formas evolutivas: oocistos
nas fezes de hospedeiros definitivos, liberados em determinados periodos; taquizoi-
tos, presentes nos fluidos organicos durante a fase aguda da doenca e os bradizoitos,
contidos no interior dos cistos, no sistema nervoso e nos musculos na fase crénica da



enfermidade. Os gatos sao a Unica espécie doméstica que completa o ciclo intestinal
e eliminam oocistos infectantes nas fezes (LAPPIN, 2004; GADEMARTORI, 2007).

A transmissao da doenca pode ocorrer de trés formas, primeiro pela ingestao
de tecidos de animais infectados, contendo cistos de Toxoplasma, através de carne
crua ou mal-cozida, agua ou alimentos crus contaminados, segundo pela ingestao de
oocistos eliminados nas fezes de gatos, terceiro a infeccao congénita, transplacenta-
ria (BIRCHARD & SHERDING, 2003).

Ataxa de prevaléncia de toxoplasmose em humanos variou entre 20 e 90% da
populacao mundial adulta (VAZ et al., 2011). Em Sergipe a prevaléncia de toxoplas-
mose em humanos é de 69,3% e na capital do estado Aracaju é de 77,8% (INAGAKI
et al., 2009).

Em humanos, a toxoplasmose se desenvolve com maior frequéncia em si-
tuagdes de imunocomprometimento devido ao virus da imunodeficiéncia humana,
linfomas, leucemias, transplantes de 6rgaos ou uso prolongado de corticosteroides
(FRENKEL; BERMUDEZ, 2005).

A toxoplasmose assume importancia significativa em gestantes devido ao ris-
co de infecgdes congénitas, decorrentes da infeccdo aguda materna e consequente
transmissao do Toxoplasma gondii por via transplacentaria (SARTORI et al., 2011).
Neonatos com toxoplasmose congénita podem apresentar manifestagdes neurolo-
gicas (hidrocefalia, microcefalia e retardo mental), lesdes oftalmicas, comprometi-
mento auditivo e até ocorréncia de morte de neonatos apds o nascimento devido a
toxoplasmose (LOPES-MORI et al., 2013).

O Toxoplasma gondii € um protozoario coccidio, parasita intracelular obriga-
tério, com ciclo biolégico complexo e que acomete praticamente todas as espécies
animais de sangue quente (DUBEY; BEATTIE, 1988). Essa doenca causa grande
impacto na saude publica sendo a maior forma de transmissao por meio de alimentos
contaminados com oocistos do toxoplasma (SILVA & LANGONI, 2009).

Ao analisar as percepcoes de estudantes sobre as formas de atuagao na area
de saude, verificou-se que os estudantes ingressam no curso com um olhar voltado
para a medicina curativa, assim diante da realidade atual se faz necessaria uma
educacao mais voltada para a saude publica coletiva e preventiva, dessa forma atra-
vés das interagdes em carater multidisciplinar de diferentes grupos de profissionais
envolvidos com a satde humana (JUNIOR et al., 2013).

O conhecimento relacionado ao ciclo vital do agente etioldgico, formas de pre-
vengao, diagndstico e tratamento da toxoplasmose nem sempre estao presentes na
rotina dos profissionais da area da saude. Revelando a necessidade da capacitagao
dos profissionais de saude envolvidos com o atendimento da populacgao, e da analise
das estratégias de ensino-aprendizagem na graduagao capazes de promover uma
educacao mais significativa, acerca da toxoplasmose (Oliveira, et al., 2020).



Assim, estudos que avaliem o nivel de conhecimento da populagéo sobre zoo-
noses para possibilitar o diagnostico situacional e com isso a aplicacdo de condutas
educativas, sao essenciais (LANGONI et al., 2014). Desta forma, este trabalho teve
como objetivo avaliar o grau de percepg¢ao dos estudantes da area da saude sobre
a toxoplasmose.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo epidemiologico do tipo observacional e transversal sendo
utilizada a amostragem nao—probabilistica por conveniéncia, de acordo com Thrus-
field, 2004. Realizado no periodo de setembro a outubro de 2020.

A populagao foi composta por estudantes maiores de 18 anos, matriculados
nos cursos da area da saude e que tenham assinado o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e aceitado participar da pesquisa.

Os questionarios sobre toxoplasmose foram aplicados a 64 estudantes dos
cursos de graduacado em saude, pertencentes a 17 diferentes instituigdes de ensino
superior, dentre elas, a Universidade Federal de Sergipe (58,6%), a Unifametro/CE
(11%), Universidade do Recdncavo da Bahia/BA (3,2%) e Uninove/SP (1,6%).

Este estudo foi autorizado pela Plataforma Brasil, protocolado sob o
CAAE: 45523221.0.0000.5546.

Para a coleta de dados, foi utilizado um questionario online contendo 23 ques-
tdes sobre a toxoplasmose, as quais avaliaram o conhecimento dos estudantes da
area da saude sobre a doenca. O questionario foi aplicado de forma online, os vo-
luntarios tiveram acesso ao formulario através do Google Forms, o qual forneceu
informacgdes esclarecedoras sobre a pesquisa e convidou os estudantes a participar.
Apos leitura do TCLE, do Consentimento Pds-Informacéo e ao clicar no botao “Li e
concordo em participar da pesquisa”, a coleta de dados foi realizada com a aplicagao
de um questionario especifico com foco em toxoplasmose.

Os dados foram armazenados por meio do banco de dados do Software Excell®.

A analise dos dados foi realizada através do pareamento das variaveis se-
lecionadas a partir do banco de dados, utilizando —se o programa Microsoft Excel.
Apods o levantamento das informagdes, os resultados foram apresentados, a partir
de numeros absolutos e relativos através de tabelas elaboradas usando o programa
Microsoft Office Word.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Identificou-se um predominio de estudantes, os quais responderam ao ques-
tionario, na faixa etaria dos 18 aos 25 anos, representando 78,1% da amostra total.



O estudo contou com a participagao de estudantes de diversos cursos da area da
saude dos quais 23,4% dos estudantes estavam cursando entre 1° e 4° periodo da
graduagao, 65,65% estavam entre o 5° e 8° periodo e 10,95% dos estudantes esta-
vam cursando entre 0 9° e 12° periodo.

Na tabela 1 observa-se o percentual de conhecimento sobre zoonose, toxo-
plasmose e o grau de orientagao acerca da doenga.

Tabela 1- Conhecimento dos estudantes da area da saude sobre zoonose e toxo-
plasmose, 2020.

~ Sim o = o o Nao sabe |
Questoes (N°) %o Nao (N°) % (N°) %o
Ja ouviu falar em toxoplasmose? 64 100 - - - -
0] .(a) serlhor (a) ja recebeu alguma 49 76,6 15 23.4 ) i
orientacao sobre a toxoplasmose?
A toxoplasmose pode ser conside- 58 90.6 3 47 3 47
rada uma zoonose?
Possui animais em sua residéncia? 46 71,9 18 28,1 - -

O (a) senhor (a) sabe quais séo os
sinais e sintomas da toxoplasmose 39 60,9 25 39,1 - -
em humanos?

O (a) senhor (a) sabe quais as
complicagbes da toxoplasmose em 50 78,1 14 21,9 - -
fetos humanos?

Fonte: Dados da pesquisa, 2020

Como pode ser observado na Tabela 1, apesar de 100% dos estudantes te-
rem ouvido falar sobre a toxoplasmose e 90,6% sabem que a doenca se trata de
uma zoonose, cerca de 23,4% da amostra estudada nao recebeu nenhum tipo de
orientacdo sobre a doenga, sendo um dado preocupante tomando por base, que a
toxoplasmose € uma importante zoonose que causa problemas para a saude huma-
na e saude publica.

Resultados semelhantes forem encontrados nas pesquisas de Ribeiro (2010)
e Oliveira, et al. (2020) que evidenciaram que a falta de orientagao dos estudantes
e profissionais da area da saude sobre a toxoplasmose, pode refletir em uma escala
maior na falta de orientagao da populagao, o que implica na qualidade de vida e con-
sequentemente na saude da populagdo como um todo.

A guarda de um animal como o gato doméstico predispde a um maior cuidado
do tutor com a limpeza do ambiente, manuseio adequado das caixas de areia e a
alimentacgao dos animais, no entanto, deve-se ressaltar que os gatos infectados pelo
toxoplasma gondii eliminam oocistos nas fezes durante a primo-infecgéo, 7 a 21 dias,
depois disso tornam-se imunes (MILLAR et al., 2012).

Dessa forma foi perguntado aos estudantes sobre o conhecimento do ani-
mal importante na cadeia epidemioldgica de transmissao da toxoplasmose e quais



animais poderiam se infectar com o protozoario Toxoplasma gondii. Além de quais
animais os estudantes possuiam em sua residéncia (Tabela 2).

Tabela 2- Conhecimento sobre o animal importante na epidemiologia da toxoplas-
mose, 0s animais que podem ter toxoplasmose segundo os estudantes da area da
saude, e sobre quais animais possuem em sua residéncia, 2020.

~ Gatos | Cées | Equinos | Bovi- o
Questoes (N°) %o (N°) %o (N°) %o nos (N°) %o

Quais animais podem
ter toxoplasmose?
Epidemiologicamente,
qual animal é o mais
importante na transmis-
sdo da toxoplasmose?
Quais animais vocé
possui em sua residén- 26 56,5 32 69,6 - - - -
cia?
Fonte: Dados da pesquisa, 2020

62 969 29 45,3 17 26,6 25 39,1

58 |[90,6 3 4,7 - - 3 4,7

Assim foi observado que quando questionados sobre quais animais podem ter
toxoplasmose, os estudantes assinalaram como o principal animal o gato (96,9%),
seguido do cao (45,3%), e 90,6% da amostra estudada responderam que o animal
mais importante epidemiologicamente no ciclo de transmissao da toxoplasmose é o
gato, condizente com informacgdes da literatura (NEVES, et. al, 2016). Isso demons-
tra um bom desempenho no aprendizado efetivo dos estudantes, visto que a identi-
ficagdo do gato, animal o qual exerce o papel do hospedeiro definitivo do T. gondii é
importante na epidemiologia da doenca.

Dentre os estudantes 46 (71,9%), afirmaram possuir animais em sua residén-
cia (tabela 1), sendo 56,5% tutores de gatos (tabela 2), animais domésticos os quais
apresentam importancia no ciclo de transmissao do Toxoplasma gondii.

O cao também foi citado pelos estudantes como um animal que pode ter to-
xoplasmose, porém € valido salientar que apesar da possibilidade da infeccéo por
meio do contato de ferida humana com tecidos ou fluidos infectados do animal, com
a forma evolutiva de taquizoito. O cao néo excreta oocistos nas fezes, desta forma
este animal ndo é caracterizado como o principal meio de infeccdo da toxoplasmose
(SILVA, et al., 2011).

Os equinos estao entre as espécies domésticas mais resistentes a infeccéo
pelo parasita, entretanto formas bradizoiticas do parasito foram isoladas de tecido
muscular de cavalos saudaveis, indicando que o consumo de carne de cavalo ina-
dequadamente preparada constitui via de transmissao para a infeccdo humana. A
carne de equinos pode constituir fonte de infecgédo para os animais de zooldgicos, em



especial para os felideos, os quais quando primoinfectados, podem eliminar oocistos
no ambiente, pelas fezes (CAMOSSI, et al., 2010).

Os bovinos sao suscetiveis a infeccao causada por T. gondii, € como 0s equi-
nos, parecem apresentar resisténcia, ja que o parasita foi isolado com pouca frequ-
éncia de tecidos de bovinos experimentalmente infectados, o que pode indicar que
0 parasita néo persiste por muito tempo nos tecidos bovino. Porém, os cistos de T.
gondii presentes na carne dos bovinos sao uma importante fonte de infeccao para o
ser humano (DUARTE, et al., 2018).

Na tabela 3 estao importantes perguntas referente as formas de transmisséao
da toxoplasmose.

Tabela 3- Conhecimento sobre as formas de transmissao da toxoplasmose segundo
os estudantes da area da saude, 2020.

Formas de transmissao N° %
Arranhadura/ mordedura de gato 9 14,1
Ingestao de hortalicas ou agua contaminadas 46 | 71,9
Através do consumo de carne crua ou mal-passada 36 | 56,3
Ingestao de fezes de gatos com oocistos infectantes 55 | 85,9
Forma transplacentaria (congénita) 7 10,9
N&o sabe 7 10,9

Fonte: Dados da pesquisa, 2020

E a resposta mais prevalente foi relacionada a infecgao através ingestao de fe-
zes felinas com oocistos infectantes (85,9%), seguida pela ingestao de hortalicas ou
aguas contaminadas (71,9%), forma transplacentaria (congénita) (57,8%) e 56,3%
dos estudantes assinalaram que o consumo de carne crua ou mal-passada também
€ capaz de causar a transmissao da toxoplasmose.

Relacionado a transmissao através das fezes do gato, é importante salientar
que o contato com as fezes frescas do felino infectado nao é capaz de causar a trans-
missao parasito, pois € preciso um periodo para que 0s oocistos possam esporular,
tornando assim as fezes infectantes (SILVA, et. al, 2011). Porém, observa-se que a
prevaléncia das respostas obtidas dos participantes da pesquisa esta relacionada a
transmisséo por meio das fezes felinas ja contendo oocistos infectantes, que podem
causar a transmissao.

No entanto, sabe-se que os gatos ou outros animais ndo transmitem a toxo-
plasmose através da mordida, fato este, o que entra em divergéncia com alternativa
da arranhadura/ mordedura de gato assinalada por 14,1% dos estudantes como ob-
servado na Tabela 3.

A ingesta de carnes cruas ou mal-cozidas contendo os cistos do toxoplasma



seria a via mais comum de transmiss&o da doencga e a transmissao congénita a partir
da infeccdo de mulheres gravidas, esta relacionado a desfechos graves como mal
formagdes, complicagdes visuais e acometimento neurolégico nos recém-nascidos e
situacdes fatais como aborto ou morte. (LOPES-MORI et al., 2013)

Questionados sobre o conhecimento das complicagcbes em fetos humanos
acometidos pela toxoplasmose, 21,9% dos entrevistados responderam n&o conhecer
como observado na Tabela 1, sendo este um dado preocupante, ja que a amostra do
presente estudo sdo estudantes da area da saude, considerando a importancia do
conhecimento sobre a toxoplasmose e impacto da doenga nas gestantes, e os gra-
ves acometimentos da doenga neste grupo. Ressaltando a importancia de conteudos
relacionados a parasitologia na grade curricular académica.

Quando questionados sobre os sinais e sintomas clinicos da doencga 60,9%
assinalaram saber quais sdo as manifestagdes da toxoplasmose nos humanos na
fase aguda da doenca (Tabela 1) e conforme observado na Tabela 4, os estudan-
tes responderam que dentre as principais manifestacbes da toxoplasmose, a mais
assinalada foi o mal-estar (75,6%), seguido pela febre (73,2%), cefaleia (73,2%) e
problemas oftalmolégicos foi assinalado por 61% dos estudantes.

Tabela 4- Conhecimento sobre sinais e sintomas da toxoplasmose na fase aguda
segundo os estudantes da area da saude, 2020.

Sinais e sintomas N° %
Febre 30 73,2
Dor muscular 24 58,5
Mal-estar 31 75,6
Cefaleia 30 73,2
Adenopatias 9 22
Problemas Oftalmoldgicos 25 61
Exantema macropapular 6 14,6
Convulsbes 10 24.4
Alteracdes da funcéo cerebral 22 53,7
Sintomas neuroldgicos focais 13 31,7

Fonte: Dados da pesquisa, 2020

Uma das manifestagdes mais comuns da toxoplasmose em humanos na fase
aguda sao as adenopatias, as quais geralmente em pacientes imunocompetentes
também sdo acompanhadas pelo quadro de mal-estar, cefaleia e febre. Em pacien-
tes imunocomprometidos, os sinais e sintomas manifestam-se sobretudo no sistema
nervoso central (NEVES et al.,2016).

Diante dos dados obtidos é possivel inferir que os estudantes pesquisados
possuem pouco conhecimento relacionado os sinais e sintomas da toxoplasmose, ja



que as manifestagdes como o mal-estar e febre, foram as alternativas mais assinala-
das, provavelmente por se tratar de um resultado decorrente de quadros infecciosos
de modo geral (NEVES, et al., 2016). Em contrapartida, as adenopatias, uma impor-
tante manifestacéo da fase aguda, foi assinalada por apenas 9 estudantes (22%) e
somente 13 (31,7%) dos entrevistados relacionaram os sintomas neuroldgicos focais
a fase da infeccdo aguda da doenca.

A identificacao dos sinais e sintomas clinicos sdo importantes para a institui-
¢ao de um diagndstico direcionado e com isso tratamento e notificagdo compulsoéria
dos casos da doenga.

Porém triagens soroldgicas indicam que cerca de 90% dos pacientes infec-
tados pela toxoplasmose sdo assintomaticas, em decorréncia da competéncia do
sistema imunolégico em combater o patdégeno, embora diferentes graus da doencga
possam manifestar-se em pacientes imunossuprimidos (PORTO, et al., 2008) Assim,
o conhecimento da epidemiologia da doenca no local também é uma importante fer-
ramenta para a identificagcao, diagndstico e prevengao da doencga.

Assim os estudantes foram questionados com relacédo as formas de preven-
¢ao da toxoplasmose, como demonstrado na Tabela 5.

Tabela 5- Conhecimento sobre as formas de prevengao da toxoplasmose segundo
os estudantes da area da saude, 2020.

Formas de prevengao N° %
Vacinagdo em cées e gatos 31 48,4
Lavagem de vegetais 53 82,8
Higiene pessoal e do ambiente 52 81,3
Cozimento adequado das carnes 43 67,2
Usar luvas ao entrar em contato com o solo| 39 60,9
Beber agua mineral tratada ou fervida 47 73,3
Nao sabe - -

Fonte: Dados da pesquisa, 2020

As respostas mais frequentes foram, a lavagem dos vegetais assinalado 53
vezes (82,8%), a higiene pessoal e do ambiente (81,3%), beber agua mineral tra-
tada ou fervida (73,3%), cozimento adequado das carnes (67,2%), usar luvas ao
entrar em contato com o solo (60,9%). Todas essas alternativas assinaladas estao
incluidas na literatura como formas de prevengao da toxoplasmose (NEVES, et al.,
2016), porém a vacinagdo em caes e gatos, a qual foi assinalada por 31 (48,8%)
dos estudantes, foi a Unica resposta que nao consta nas literaturas consultadas, nao
sendo caracterizada como uma forma de prevengao, ja que nao existe vacina contra

a toxoplasmose.



CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados encontrados revelam que os estudantes sabiam da existéncia
da doencga abordada no questionario. Embora uma porcentagem dos entrevistados
relatarem n&o ter recebido orientagdes sobre a toxoplasmose, observou-se que, de
modo geral, obtiveram respostas satisfatérias relacionadas a doenca, apesar de de-
monstrarem deficiéncias no conhecimento relacionado a sintomatologia da toxoplas-
mose em humanos.

Diante da relevancia da doenca para a Saude Publica, e da importancia do
tema principalmente para a formagao académica, o conhecimento sobre a epidemio-
logia e formas de transmissado da toxoplasmose sao ferramentas essenciais para a
orientagcdo da populacéo sobre medidas de prevencao da doenga.
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RESUMO

Os hemoparasitos sdo grupos de agentes responsaveis por causar danos a saude
e bem-estar dos animais. Este trabalho tem como objetivo descrever os principais
hemoparasitos de felinos domésticos desde a descrigao do agente etiolodgico, vetor
e sinais clinicos. Entre os principais agentes citados estdao Mycoplasma haemofelis,
Erlichia spp., Bartonella spp., Hepatozoon, Babesia spp. e Cytauxzoon felis.
Palavras-chaves: Parasitologia. Felinos. Doencas.

ABSTRACT

Hemoparasites are groups of agents responsible for causing damage to the health
and welfare of animals. This work aims to describe the main hemoparasites of do-
mestic felines from the description of the etiological agent, vector and clinical signs.
Among the main agents cited are Mycoplasma haemofelis, Erlichia spp., Bartonella
spp., Hepatozoon, Babesia spp. and Cytauxzoon felis.

Keywords: Parasitology. Cats. Diseases.

1. INTRODUGAO

Os felinos domésticos possuem agentes infecciosos relevantes para clinica
médica veterinaria como Mycoplasma haemofelis, Erlichia spp., Bartonella spp., He-
patozoon, Babesia spp. e Cytauxzoon felis (SHAW, 2001) que sdo ameacas para
a saude e bem-estar dos animais. Os principais artropodes reconhecidos como
vetores de doencas felinas sao pulgas da familia Pulicidae e carrapatos da familia

Ixodidae (SHAW, 2001).
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Acredita-se que as doencgas transmitidas por vetores tém ampla distribuicdo e
aumento de ocorréncia, devido a mudancgas climaticas e ambientais e o aumento da
mobilidade de pessoas e animais (ANDRE et al., 2017). Por sua vez, mas condicdes
gerais desses animais como a ma nutricdo por exemplopode contribuir para a alguns
VBDs (Doengas transmitidas por vetores caninos e felinos) (OTRANTO e DANTAS-
-TORRES, 2010) e o estilo de vida dos felinos domésticos de vida livre e abrigos
publicos, tornam estes animais mais susseptiveis a adquirir patégenos transmitidos
por vetores (VBP), provavelmente porque muitas vezes nao sao tratados com ectopa-
rasiticidas (ANDRE et al., 2017). Os hemoparasitos em felinos domésticos possuen
poucos estudos até 0 momento e assim esta revisao objetivou relatar os principais
hemoparasitos que acometem os gatos domesticos.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. Mycoplasma spp.

O género Mycoplasma spp. € formado por um grupo de bactérias intracelulares
de hemacias, caracterizada pelo formato em anel, esférico, espiral e filamentoso.A
bactéria esta classificada na ordem Mycoplasmatales e classe Mollicutes (MCVEY,
2017). Das espécies de interesse para felinos domésticos, apés uma avaliacao filo-
genética por meio de analise molecular da sequéncia de 16S rRNA, os géneros antes
conhecidos como Haemobartonella e Eperythrozoon, pertencentes a ordem Rickeltsia-
les, familia Anaplasmataceae, foram reclassificados como género Mycoplasma, onde
surgiu a espécie nomeada como Candidatus Mycoplasma haemofelis (NEIMARK et al,
2001). Além desta, a micoplasmose em felinos também pode ser causada pelas espé-
cies Mycoplasma haemofelis, Candidatus Mycoplasma haemominutum e Candidatus
Mycoplasma turicensis (NEIMARK et al, 2001; SYKES, 2003; WILLI et al., 2005).

A forma de transmissdo dos Mycoplasmas ainda nao esta totalmente eluci-
dada. Em um estudo experimental realizado por Woods e colaboradores (2005) foi
investigada a pulga Ctenocephalides felis como vetor de Candidatus Mycoplasma
haemominutum e Mycoplasma haemofelis. A transmissao experimental pode ocorrer
por via intravenosa e vias intraperitoneal usando sangue infectado (TASKER, 2006).

Os sinais clinicos sofrem variagdo de acordo com a espécie, estagio e asso-
ciagaocom outras doencgas, sendo os mais comuns: palidez, letargia, anorexia, perda
de peso, depressao e desidratacdo (TASKER, 2010). Foi descoberto que infecgao
por FeLV ou FeLV e FIV concomitante infeccdo com Candidatus Mycoplasma hemo-
minutum pode estar relacionada a gravidade da anemia (GEORGE et al., 2002). A
anemia destacada como sinal clinico dos hemoplasmas ocorre por meio de hemo-
lises e sequestros (TASKER, 2006). Ha relatos de coinfecgao simultanea no Brasil



de M. haemofelis e Candidatus Mycoplasma haemominutum em trés gatos, sendo
identificado nos sinais clinicos: letargia, anorexia, hipertermia; um gato tinha mem-
branas mucosaspalidas, enquanto os dois restantes eram ictéricos Todos os animais
estavam em quadro anémico e ao exame de esfregago sanguineo foi visto presenca
de hemoplasmas anexados em eritrécitos (MORAIS et al., 2007).

2.2. Ehrlichia spp.

O género Ehrlichia é constituido por bactérias gram-negativas intracelulares
obrigatérias, transmitidas por carrapatos, que infectam principalmente leucdécitos
(mondcitos, macréfagos, granuldcitos) (GREENE, 2011). Apds a reorganizacao de
géneros por Dumler et al. (2001), esta classificada na Ordem Rickettsiales e Familia
Anaplasmataceae. As espécies reconhecidas atualmente sao cinco: E. canis, E. cha-
ffeensis, E. ewingii, E. muris e E. ruminantium (anteriormente Cowdria ruminantium)
(VIEIRA et al., 2011). A espécie e vetor responsavel por causar erliquiose em felinos
domesticos nao esta completamente esclarecida. Entretanto, em trés gatos foi con-
tatada a presenca de E. canis através da técnica molecular (OLIVEIRA et al., 2009).

O Rhipicephalus sanguineus é o vetor responsavel pela transmissao natural
de E.canis em caes (LABRUNA, 2001). Entretanto, os gatos aparentemente sdo me-
nos predispostos do que os cées para doengas microparasitarias transmitidas por
carrapatos como a erliquiose. Acredita-se que os gatos podem ter resisténcia inata
ou adaptacao a infecgao que limita o desenvolvimento de doencgas ou que os gatos
sejam responsaveis por comprometer a transmissao pelo carrapato (SHAW, 2001).

Os sinais clinicos ndo sao especificos, sendo eles, letargia, febre, anorexia,
perda de peso, esplenomegalia, linfadenomegalia e mucosas palidas e estes podem
estar relacionados a alguma doenca preexistente no animal (DAGNONE, 2001). As
anormalidades clinicopatolégicas incluem anemia (regenerativa ou arregenerativa),
hiperglobulinemia, hipoalbuminemia e titulos positivos de anticorpo antinuclear, leu-
cocitose e leucopenia (LITTLE, 2015).

2.3. Bartonella spp.

O género Bartonella € composto por bactérias fastidiosas e hemotrépicas
que causam infecg¢des intra-eritrociticas em seus mamiferos reservatérios (CHO-
MEL et al., 2009). Possui morfologia pequena, cocobacilar pleomoérfica gram-nega-
tiva ou bastonete bacilar (0,6 um x 1,0 ym) e possui carater aerébico (BOULOUIS
et al., 2005). Este género pertence a Ordem Rhizobilaes e Familia Bartonellaceae
(TAYLOR, 2017). Quanto as espécies possiveis de infectar os gatos estdo: B. hen-
selae, B. clarridgeiae, B. koehlerae, B. quintana (BREITSCHWERDT et al., 2010).



Existem diversos vetores envolvidos na transmissao de Bartonella spp., como
flebotomineos, piolhos, pulgas, moscas picadoras, acaros e artrépodes (BILLETER,
2008). Considerando os gatos como os principais reservatérios desta bactéria, o
mesmo pode transmiti-la de gato para gato por meio da pulga Ctenocephalides felis,
no entanto, os vetores variam de acordo com a espécie da bactéria envolvida (CHO-
MEL, 2004). A espécie B. henselae, responsavel por causar a doenca da arranhadu-
ra do gato (DAG), é transmitida aos seres humanos por arranhadura lambedura ou
mordedura de gatos infectados com o patégeno (ZANUTTO et al., 2001).

Os felinos podem desenvolver como sinais clinicos febre, letargia, linfade-
nopatia, uveite, gengivite, endocardite, miocardite, hiperglobulinemia, osteomielite,
vasculite cutanea e doencgas neuroldgicas, sendo que febre e anormalidades cardi-
acas sao os sinais mais comuns quanto aos infectados por B. henselae (NELSON e
COUTO, 2015).

2.4. Hepatozoon spp.

Ainfeccao de gatos domésticos por Hepatozoon spp. foi descrita pela primeira
vez na India por Patton em 1908 (BANETH, 1998). Ja& no Brasil, o primeiro relato foi
descrito por Perez e colaboradores em 2004. O género Hepatozoon possui espécies
capazes de infectar mamiferos, passaros, répteis e hospedeiros anfibios (BANETH
et al., 1998). Este agente, descrito com mais de 300 espécies (SMITH, 1996), € um
protozoario Apicomplexa classificado na familia Hepatozoidae (BANETH, 2003).

A espécie responsavel por causar infecgao em felinos ainda nao foi comple-
tamente estabelecida, sendo a espécie H. felis domestici relatada em estudo por
Patton em 1908, devido a auséncia de uma capsula encontrada em H. Canis (MET-
ZGER et al., 2008). No entanto, o autor Wenyon, em 1926, afirmou que o parasita
em gatos era idéntico ao H. canis encontrado no cachorro, chacal e hiena (BANETH,
1998). Em seu estudo, Perez (2004) também acredita que é provavel que o H. Canis
seja a espécie infectante em felinos, mas reconhece a nescessidade de mais pesqui-
sas para maior entendimento.

Durante o ciclo de vida o Hepatozoon passa por determinadas fases, ente
elas ocorre o desenvolvimento do esporogbnico e a formagao de oocistos em um
invertebrado hematéfago,e o desenvolvimento merogénico e gamontogdnico em
vertebrados que ingerem invertebrados infectados (SMITH, 1996). A transmissao do
Hepatozoon se inicia através da ingestdo do hospedeiro definitivo, sendo ele um in-
vertebrado contendo oocistos do protozoario (BANETH et al., 2003).

Os sinais clinicos ja encontrados foram anorexia, perda de peso, glossite, pi-
rexia, secre¢cao oculonasal e ictericia. Anormalidades laboratoriais incluiram neutro-
filia, monocitose, anemia e azotemia (BANETH, 1988). As alteracbes bioquimicas



detectadas foram altos niveis de creatina quinase, sugestivo de lesées do musculo
esquelético (PEREZ, 2004) e aumento dos niveis de lactato desidrogenase sérica
(LDH) e alanina aminotransferase (ALT) (BANETH, 1988)

2.5. Babesia spp.

Babesia spp. tem predilegao parasitaria por eritrocitos, esta classificada na
Ordem Piroplasmorida, Familia Babesiidae (TAYLOR, 2017), sendo capazes de in-
fectar diferentesanimais, como felinos domésticos e selvagens. As espécies de inte-
resse a felinos selvagens, incluem Babesia herpailuri, Babesia pantherae (BOSMAN,
2007) e Babesia leo (PENZHORN, 2001), enquanto a Babesia feli e Babesia cati sao
responsaveis por parasitar felinos domésticos (BANETH, 2004). B. felis foi descrita
pela primeira vez no Sudao em um gato selvagem africano Felis sylvestris (syn: Felis
ocreata) (PENZHORN, 2004).

Em relacédo as suas caracteristicas morfolégicas, Dennig (1969) categorizou a
Babesia spp. como grande (2,5 mm), média (1,5-2,5 mm) ou pequena (1,5 mm). Me-
rozoitos de grandes piroplasmas sao frequentemente observados em forma de péra
e ocorrem como pares, enquanto os pequenos piroplasmas sado pleomorficos (PEN-
ZHORN, 2001). A babesiose felina, assim como em caes, pode ser transmitida por car-
rapatos, embora o vetor ainda nao tenha sido identificado (SOARES e SOARES, 2015).

Em felinos domésticos, a babesiose pode causar anorexia, depressao, ane-
mia, perda de peso, ictericia e constipacdo, sendo a anemia um dos sinais mais con-
sistentes. Apesar disso, ha relatos de casos em que os gatos nao exibiram sinais
clinicos tipicos da doenca (JACOBSON, 2000; SCHOEMAN, 2001). Febre e ictericia
nao sao achados frequentes nos casos de babesiose felina (SOARES e SOARES,
2015). Nos achados hematimétricos, € comumente constatadaanemia macrocitica,
hipocrémica e regenerativa (SCHOEMAN, 2001).

2.6 Cytauxzoon felis

Cytauxzoon € um parasito sanguineo intracelular infeccioso que tem
como hospedeiros os felinos domésticos e selvagens. Esta classificado em filo Api-
complexa, classe Sporozoasida, ordem Piroplasmorida e familia Theileriidae (WANG
et al., 2017). As espécies existentes sdo a Cytauxzoon sylvicaprae descrita em um
Duiker (Sylricapra grimmia) (NEITZ &THOM, 1948), Cytauxzoon taurotragus em
Elande (Taurotragus oryx pattersonianus) descrita por Martin e Brocklesby no ano
de 1960, Cytauxzoon manul descrito no gato Pallas (Otocolobus manul) (KETZ-RI-
LEY et al., 2003; REICHARD et al.,2005). Quanto a espécie de interesse aos felinos
domésticos o Cytauxzoon felis, foi historicamente relatada por Wagner (1976) pela



primeira vez em gatos domésticos de origem rural areas do sudeste do Missouri,
EUA (PEIXOTO, 2007). Os gatos domésticos sao considerados como hospedeiros
acidentais para este parasito (BLOUIN et al., 1984).

Os vetores envolvidos na transmissao do Cytauxzoon felis em gatos domésticos
sao os carrapatos Amblyomma americanum (REICHARD et al., 2009; REICHARD et
al., 2010) e Dermacentor variabilis (BLOUIN, 1984). No Brasil estas espécies nao sao
encontradas, o que leva a considerar o vetor ainda desconhecido no pais, porém, outras
espécies de Amblyomma ja foram encontradas parasitando felinos diagnosticados com
C.felis por meio do método PCR (SOARES e COSTA, 2015). O Amblyomma ovale é
outra espécie de carrapato descrita por comumente parasitar felinos silvestres, mas sua
funcao de vetor ainda esta sendo estudada (SOARES e COSTA, 2015).

Segundo REICHARD et al. (2009) nao esta claro se o A. americanum foi infec-
tado com C. felis antes do ingurgitamento ou se ingeriram sangue contendo piroplas-
mas do gato durante a alimentagao. No ano seguinte foi publicado que os carrapatos
sao infectados com C. felis por meio de ingestao de glébulos vermelhos felinos con-
tendo o parasita (REICHARD, 2010).

O ciclo do Cytauxzoon felis ainda nao esta totalmente compreendido. O lince-
-pardo (Lynx rufus) é considerado como um hospedeiro do tipo reservatério natural,
sendo responsavel durante o ciclo por carregar merozoitos intraeritrocitarios, normal-
mente conhecidos como piroplasmas (WAG et al., 2017).

Os ectoparasitos, Dermacentor variabilis e Amblyomma americanum, ao efe-
tuarem o repasto sanguineo em um animal infectado, ingerem os eritrocitos parasi-
tados que, apos digestao no intestino do carrapato, liberam os gametécitos (WAG et
al., 2017). Um gameta masculino fertiliza um feminino, por meio de reprodugao sexu-
ada, formando o zigoto (oocinteto), que penetra nas células intestinais do carrapato,
se multiplica assexuadamente (esporogonia) formando os esporozoitos que, por fim,
migram para a glandula salivar (SOARES e COSTA, 2015). Apds a inoculagao em
um gato doméstico ou felino selvagem durante o repasto sanguineo do carrapato, os
esporozoitos entram diretamente nos macrofagos (WAG et al., 2017).

Os esporozoitos sofrem reprodugcao assexuada por esquizogonia, resultando
na formagao de esquizontes maduros que, apos a ruptura dos macroéfagos infecta-
dos, liberam varios merozoitos. A seguir, os merozoitos infectam eritrocitos e sofrem
reproducao assexuada por fissdo binaria (merogonia), produzindo novos merozoitos
que irdo invadir novos eritrécitos (WAG et al., 2017). A fase na qual os macrofagos sao
infectados corresponde ao periodo mais patogénico porque, durante a esquizogonia,
essas células parasitadas aumentam de tamanho, aderem a superficie de vasos pe-
quenos e podem causar a obstrucao desses vasos (SOARES e COSTA, 2015).

Segundo Meinkoth e Kocan (2005), o C. felis € um agente infeccioso emer-
gente encontrado em todo o centro-sul e sudeste dos Estados Unidos (REICHARD



et al., 2009). Este agente ja foi descrito primeiramente por Wagner (1976) em gato
doméstico no Missouri, Estados Unidos (PEIXOTO, 2007). Desde entdo o protozoa-
rio esta se expandindo, ja tendo sido descrito na China, Provincia de Yunnan (ZOU
et al., 2019), nos Estados Unidos, na Florida e Tennessee (HEBER et al., 2007), na
Franca (LEGROUX et al.,2017), Trieste, nordeste da Italia (CARLI et al., 2012).

No Brasil (Tabela 1), ja foi detectado em ledes criados em cativeiro por Peixo-
to e colaboradores (2007), em jaguatiricas, pumas e oncas-pintadas (ANDRE et al.,
2009) .Em gatos domésticos, ja foram publicado casos de cytauxzoon por Mendes-
-de-Almeida e colaboradores (2007) no Rio de Janeiro, e por Maia e colaboradores
(2013) que descreveram o primeiro relato de infecgcédo natural por C. Felis no Brasil,
usando técnicas moleculares (PCR e analise de sequenciamento). Também foi des-
crito acometendo dois gatos em Mossoro, Rio Grande do Norte, confirmado por téc-
nica molecular (ANDRE et al., 2017).

Tabela 1- Levantamento de casos positivos para Cytauxzoon spp. no Brasil, em di-
ferentes epécies de felinos.

Cidade/ Nome cientifico N° animais de | N° animais de A
e popular da oo oo Referéncia
Estado . positivos positivos
espécie
Rio de Leso
Janeiro, 1 Histolégica Peixoto, 2007
RJ (Panthera leo)
o Jaguatirica .
Brasilia, (Leopardus par- > PCR André et al.,
DF . 2009
dalis)
Brasilia, Onca-parda > PCR André et al.,
DF (Puma concolor) 2009
Brasilia, Onca 1 PCR André et al.,
DF (Panthera onca) 2009
~ Jaguatiricas .
Sao André et al.,
Paulo,SP (Leoparo(us par- 4 PCR 2009
dalis)
Rio Qe Felinos domésti- Esfregago san- | Mendes de Al-
Janeiro, ; 16 ; .
RJ cos (Felis catus) guineo meida 2007
Rio de Felinos domésti-
Janeiro, . 1 PCR Maia et al, 201
RJ cos (Felis catus)
Mossoro, | Felinos domésti- > PCR André et al.,
RN cos (Felis catus) 2017




Inicialmente, a infecgdo com o parasita foi considerada quase uniformemen-
te fatal para gatos domésticos devido ao desenvolvimento de citauxzoonose clinica
aguda (FERRIS, 1979 apud SHOCK et al., 2011). Porém, estudos posteriores tém
documentado gatos que sobreviveram a infeccado (BROWN et al., 2010). Os sinais
clinicos encontrados s&o febre, inapeténcia, depressao, letargia, membranas mu-
cosas palidas, esplenomegalia, leve ictericia, (REICHARD, 2010), aumento de vo-
calizacao, fraqueza, , dificuldade respiratoria e convulsdes (GREENE, 2011). Em
estagio terminal pode ser visto urina escura, hipotermina, dores a palpagao, decubito
constante (RIBEIRO, 2015).

Nas altera¢des laboratoriais ja foi visto pancitopenia, hiperbilirrubinemia, hiper-
glicemia, (COHN et al., 2020), trombocitopenia, anemia (RIBEIRO,2015) leucocitose
neutrofilica, eosinofilia (LEGROUX et al., 2017), anemia regenerativa e trombocito-
penia. Ja a hemoglobinemia, hemoglobinuria, hiperbilirrubinemia e bilirrubinuria s&o
incomuns (NELSON e COUTO, 2015). Em alguns casos clinicos, ja foi observado
hiponatremia, hipocloremia, , hipocalcemia, trombocitopenia, neutropenia e presenca
de anel de sinete intraeritrocitico como inclusées compativeis com C. Felis (COHN et
al., 2020). Ha também baixa concentragcdo de albumina, colesterol e potassio, altas
concentragdes de glicose e aumento de alanina aminotransferase (ALT), por fim azo-
temia pré-renal (RIBEIRO, 2015)

Em analise microscopica foram observadas cole¢des intravasculares de ma-
crofagos parasitados com C. felis nos tecidos hepaticos, esplénicos e pulmonares bem
como a presenga de esquizontes de C. felis hiperplasia linféide generalizada nesses
orgaos (REICHARD et al., 2010). Os lobos pulmonares podem conter hemorragias
petequiais multifocais e o bago pode estar difusamente vermelho-escuro (MEEKINS,
2018). Nos olhos ja foram relatados macrofagos carregados de esquizontes dentro do
trato uveal e vasos sanguineos da retina, presenca de hemorragia vitrea, hemorragia
sub-retiniana e descolamento de retina (MEEKINS, 2018). Quanto a fisiopatologia da
doenca, ocorre a oclusao de pequenos vasos nos pulmdes, bago e figado com gran-
des macroéfagos histiociticos preenchidos com esquizontes (HOLMAN, 2009)

O diagnéstico de Cytauxzoon felis pode ser realizado por meio de um conjunto
de avaliagdes desde anamnese, obtendo-se o historico do animal, sinais clinicos e
exames complementares, associado a avaliagcdo morfolégica e molecular. Através da
técnica de esfregaco sanguineo, corado pelo Wright-Giemsa e avaliado através de
microscopia, ja foram observados piroplasmas intraeritrocitarios, morfologicamente
consistentes com C. Felis (BROWN et al., 2008). Apesar do pleomorfismo, entre suas
caracteristicas morfolégicas podemos citar formas anelares com 1 a 1,5 ym de dia-
metro, ovais ou alongados com 1 por 2 ym ou ainda pontos anaplasmoides com 0,5
um (SOARES e COSTA, 2015).

A técnica soroldgica para detectar anticorpos especificos anti-Cytauxzoon foi
descrita experimentalmente, mas ainda nao esta disponivel comercialmente. Além



disso, a perpetuacao do suprimento de antigeno para o teste requer infecgao de ga-
tos vivos (BIRKENHEUER et al., 2006).

Ja a técnica molecular utilizada pode ser realizada pela extracdo de DNA de
amostras de sangue total, usando um Mini kit QIAmp DNA Blood (Qiagen) seguin-
do o protocolo do fabricante, usando sequéncias de genes de rRNA de C. felis 18S
(BIRKENHEUER, et al., 2006). O diagnéstico pode ser feito ainda por exame pos-
t-mortem, exame histolégico por meio de imprint de medula éssea, bago, figado,
linfonodos e pulmdes (RIBEIRO, 2015).

O tratamento com Azitromicina foi utilizado em um estudo com 53 gatos, dos
quais 60% (32/53) sobreviveram. O tratamento foi administrado por via oral ou por
meio de tubo de alimentacao enteral na dose de 10 mg / kg, a cada 24h, por 10 dias,
juntamente com atovaquona, uma naftoquinona, na dose de 15 mg / kg, via oral, a
cada 8h, por 10 dias (COHN et al., 2011).

Ja em um tratamento com imidocarbe realizado em 27 gatos, somente sobre-
viveram 26% (7/27). Nesse procedimento terapeutico foi feita pré-medicagdo com
atropina (0,05 mg / kg), pela vida subcutanea, 15 minutos antes, para em seguida
aplicar 3,5 mg / kg de dipropionato de imidocarbe pela via intramuscular, repetindo o
tramento, da mesma maneira, 7 dias depois (COHN et al., 2011).

O tratamento suporte para gatos com citauxzoonose pode incluir a buprenorfina
para terapia analgésica, fluidoterapia, transfusao de sangue para animais com anemia
e oxigenoterapia em casos de dispneia (SHERRILL, 2015). Nao ha vacina contra C.
Felis (GREENE, 2011), sendo indicado o controle de ectoparasitos como prevengao.

3. CONSIDERAGOES FINAIS

Os hemoparasitos em felinos domésticos sao importantes agentes responsaveis
por causar sinais inespecificos. Apesar dos felinos apresentarem em seu comporta-
mento, a caracteristica da autolimpeza, eles ndo estao isentos de serem parasitados
por vetores e consequentemente da infeccao dos hemoparasitos. Por esse motivo, o
controle de ectoparasitos deve ser instituido afim de garantir a saude dos animais e
prevenir a disseminagao dessas doengas. Portanto, o diagndstico precoce permite di-
recionar o tratamento adequadamente e evita a evolugao para quadros clinicos graves.
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RESUMO

A demodicidose canina € causada pelo acaro Demodex canis, ocorrendo geralmente
em animais jovens e naqueles com alguma imunossupressédo. Este trabalho obje-
tivou descrever casos de demodicidose canina tratados com doramectina. Foram
selecionados cinco caes atendidos no ambulatério de pequenos animais na UFS,

1 Os autores declaram que ndo ha conflitos de interesse em relagéo ao artigo. Informam tam-
bém que o caso clinico do cdo identificado pela letra “A” ja foi apresentado em forma de pdster na 162
Jornada de Medicina Veterinaria da UNIME, Lauro de Freitas-BA, 2018.
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campus Sertdo, em Nossa Senhora da Gléria-SE, entre 2018 e 2021, sendo quatro
caes com a forma generalizada e um com doenca localizada, diagnosticados pela
identificacdo do acaro em material de raspado cutaneo profundo. Dois caes tinham
até seis meses e os outros trés tinham um ano ou mais de idade. Os animais rece-
beram doses entre 0,5 a 0,6mg/kg de doramectina, a cada quatro dias, por via oral,
com média de duracéao de tratamento de 13,8 semanas. Nao houve relatos de efeitos
adversos. A administracao da doramectina por via oral foi eficaz contra Demodex
canis, além de mais conveniente e menos estressante para os caes e seus tutores.
Palavras-chave: Acaro. Demodex canis. Farmaco. Avermectinas.

ABSTRACT

Canine demodicidosis is caused by the mite Demodex canis, usually occurring in
young animals and those with some immunosuppression. This work aimed to de-
scribe cases of canine demodicidosis treated with doramectin. Five dogs were attend-
ed at the small animal clinic at UFS, campus Sertéo, in Nossa Senhora da Gléria-SE,
between 2018 and 2021, were selected, four dogs with the generalized form and one
with localized disease, diagnosed by identifying the mite in material from deep skin
scraping. Two dogs were up to six months old and the other three were a year or
older. The animals received doses ranging from 0.5 to 0.6mg/kg of doramectin, every
four days, orally, with an average duration of treatment of 13.8 weeks. There were
no reports of adverse effects. The administration of doramectin orally was effective
against Demodex canis, in addition to being more convenient and less stressful for
dogs and their guardians.

Keywords: Mite. Demodex canis. Drug. Avermectins.

INTRODUGAO

A demodicidose canina € uma doenga dermatoldgica ocasionada pela
acao do Demodex canis, um acaro pertencente ao Filo Arthropoda, Classe Arachni-
da, Subclasse Acari, Ordem Trombidiformes, Subordem Prostigmata (=Actinedida)
e Familia Demodicidae. Morfologicamente, acaros do género Demodex sao muito
pequenos (100-400um de comprimento), sao caracterizados por apresentarem corpo
alongado e quatro pares de patas curtas (exceto larvas e protoninfas que possuem
apenas trés pares), habitando comumente o foliculo piloso e as vezes as glandulas
sebaceas (MONTEIRO, 2017; TAYLOR et al., 2017).

D. canis faz parte da microbiota normal da pele canina, assim, caes saudaveis
podem carrear esse ectoparasito. Sdo comumente transmitidos da mae para o filhote
por contato direto no periodo pds-natal imediato. Tipicamente ndo sdo transmitidos
entre caes adultos, exceto em individuos muito susceptiveis e com contato muito



proximo (HEINRICH et al., 2018). MUELLER et al., (2020) chegaram a algumas re-
comendacdes de consenso sobre a demodicidose, entre as quais relatam que esta
doenga em caes jovens tem fatores genéticos envolvidos e, assim, animais com esta
doenca e seus pais nao devem ser reproduzidos.

O desencadeamento da doenga, geralmente, se da quando ha redugao da imu-
nidade do animal, levando a proliferagao muito grande do acaro, e esse grande numero
de ectoparasitos, por acao direta, ocasionam danos a pele do animal e o aparecimento
dos sinais clinicos (MONTEIRO, 2017). Sao exemplos de condi¢gdes subjacentes que
podem contribuir para a proliferacado de Demodex canis: alteragbes enddcrinas como
hipotireoidismo, estresse, desnutricido, endoparasitismo, neoplasias e outras doencgas
sistémicas. O uso de quimioterapicos, corticéides e oclacitinib podem imunossuprimir
o organismo animal e induzir a demodicidose (HEINRICH et al., 2018).

De acordo com a dimenséao, a demodicidose pode ser dividida em localizada e
generalizada. A forma localizada pode ser caracterizada pela presenca de até quatro
lesdes, cada uma com 2,5cm de didametro ou menor, com alopecia e eritema, comu-
mente afetando cabeca, pesco¢co e membros anteriores. Em casos de demodicido-
se generalizada os sinais clinicos apresentam-se em diversas regides do corpo do
animal, com alopecia multifocal a generalizada (HEINRICH et al., 2018). A demodi-
cidose também pode ser caracterizada como seca, geralmente inicial, com sinais de
alopecia, eritema e crostas superficiais, que posteriormente evolui para o tipo umido.
Neste, a pele apresenta-se como regides enrugadas e espessadas, com pustulas
por onde ocorre a exsudagao de soro, sangue e pus, devido infecgdo secundaria
bacteriana, podendo ser chamada de sarna vermelha dos caes, com prurido intenso
(MONTEIRO, 2017).

O diagnéstico da demodicidose pode ser obtido por exame parasitolégico di-
reto, através da analise sob microscopia de material obtido por raspado cutaneo
profundo, com intuito de identificar a presenga do acaro em animais com sinais cli-
nicos suspeitos, uma vez que o parasito possui agao direta na regido mais interna
da derme, especificamente, nos foliculos pilosos e glandulas sebaceas (TAYLOR
et al., 2017). Além do raspado, os acaros podem ser visualizados em amostras de
pelo (tricograma) e em imprints (impressao) com fita de acetato. A utilizagao da fita
pode ser util em areas dificeis de serem raspadas, como regiao periocular, peribucal
e interdigital (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2015). Alguns autores relatam
que o método da fita de acetato pode até substituir o raspado profundo de pele para
diagnostico e avaliagcdo da terapia em doengas causadas por acaros, porque, além
de ser sensivel, seria menos traumatico para o animal e mais aceito pelo proprietario
(CEOLIN; AUST, 2020; PEREIRA et al., 2015).

Diversos farmacos acaricidas podem ser utilizados com boa eficacia para
combater o Demodex canis: amitraz, lactonas macrociclicas (ivermectina, doramec-



tina, moxidectina, milbemicina oxima) e, mais recentemente, as isoxazolinas (saro-
laner, fluralaner, afoxolaner, lotilaner) (MUELLER et al., 2020). Perego et al., (2019),
ao analisarem as melhores literaturas cientificas disponiveis, sugere seis farmacos
como os mais eficazes e seguros para demodicidose canina generalizada (em ordem
alfabética): doramectina (oral ou parenteral); fluralaner (oral); imidaclopride/moxidec-
tina (topico); ivermectina (oral, ndo como tratamento de primeira escolha); milbemici-
na oxima (oral); e sarolaner (oral).

A escolha da medicagao também deve ser orientada pela legislagao local de me-
dicamentos, disponibilidade e parametros individuais dos casos (MUELLER et al., 2020).
Racas de caes com mutacao no gene MDR1 (exemplo: Collie, Pastor de Shetland, Old
English Sheepdog e racas relacionadas) podem se intoxicar diante do uso de avermec-
tinas, apresentando efeitos neurolégicos adversos, desde ataxia leve até coma e morte
(HEINRICH et al., 2018). Alguns autores tém relatado o uso da doramectina (0,3 a 0,6
mg/kg) por via subcutanea ou oral, uma ou duas vezes por semana, obtendo taxas de
remissao elevadas (entre 76 e 95%), com raros efeitos colaterais, como ataxia e irrita-
¢ao no local da aplicagao, que foram resolvidos apds interromper ou suspender o trata-
mento (CORDERO et al,, 2018; HUTT et al., 2015; MURAYAMA et al., 2010).

Antibidticos sistémicos normalmente ndo sdo necessarios, bastando combinar
terapia topica antibacteriana com bons agentes acaricidas, a menos que haja infec-
cao bacteriana grave (MUELLER et al., 2020). O tratamento da demodicidose, prin-
cipalmente em casos de doencga generalizada, deve ser monitorado mensalmente.
Recomenda-se obter dois raspados negativos (com intervalo de 30 dias), continuar
o tratamento por mais 30 dias e s entdo suspender a medicagao acaricida, para re-
duzir o risco de recorréncia da doenga (CRIVELLENTI; BORIN-CRIVELLENTI, 2015;
MUELLER et al., 2020).

Dessa forma, objetiva-se com este trabalho descrever casos clinicos de de-
modicidose canina no sertao sergipano e relatar a utilizagdo da doramectina no tra-
tamento desta doenca.

METODOLOGIA

Foi realizado um levantamento das fichas clinicas dos caes atendidos no
ambulatério de pequenos animais na UFS, campus Sertdao, em Nossa Senhora da
Gloria-SE, entre 2018 e 2021. Para ser incluida no estudo a ficha deveria estar pre-
enchida com as informagdes completas sobre identificagcdo, anamnese, sinais clini-
cos, exames solicitados, tratamento prescrito e resultado do mesmo. Foram incluidos
qualquer cao que tivesse diagnostico confirmado de demodicidose e nos quais fosse
utilizada a doramectina como unico farmaco acaricida. As informagdes obtidas foram
organizadas em uma tabela e realizado um estudo descritivo.



RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados cinco caes com diagndstico confirmado de demodicidose
e tratados com doramectina. A queixa principal dos tutores foi de alopecia e prurido,
variando de leve a intenso, com lesdes localizadas a disseminadas (Figura 1). Coe-
Iho (2018) relata que as manifestagdes dermatolégicas sao muito diversificadas, rela-
tando as mais comuns como eritema, prurido e alopecia, assim como neste trabalho.
Segundo Heinrich et al., (2018), caes com até quatro lesdes localizadas podem ser
considerados com demodicidose localizada. Dentro deste critério, apenas o cao “C”
tinha a doencga localizada, os demais apresentaram quadro generalizado, com mais
de quatro lesdes, afetando pelo menos uma regiao inteira do corpo ou um ou mais
membros. A presenca de prurido esta normalmente associada a infecgao bacteriana
secundaria, comum em caes mais severamente afetados, que podem até desenvol-
ver sinais sistémicos (MUELLER et al., 2020).

(AN \ .
Figura 1. Cinco caes com demodicidose, evidenciando os sinais clinicos, atendidos
no ambulatério de pequenos animais na UFS, campus Sertdo, em Nossa Senhora da
Gldria-SE, entre 2018 e 2021. A descricao de cada animal esta na tabela 1, também
identificados por letras.

Foi realizado hemograma para avaliagao geral e teste rapido para leishmanio-
se visceral canina (LVC), obtendo resultado ndo reagente em todos os casos. O refe-
rido teste rapido é realizado como triagem na maioria caes atendidos no ambulatério
da UFS-campus Sertao devido a LVC ser frequente na regiao, conforme relatado por
estudos feitos por Lobao et al., (2018) e por Silva et al., (2020), demonstrando a ocor-
réncia de 13,08% (14/107) e de 14,10% (11/78) de caes reagentes, respectivamente,
na zona urbana e rural do municipio de Nossa Senhora da Gléria-SE. Em todos os
animais foi realizado raspado cutaneo profundo, revelando a presencga do acaro De-
modex canis (Figura 2). O exame parasitolégico direto, apds coleta por raspado de
pele profundo, ainda é o método diagndstico de escolha. Mais de um acaro encontra-
do é considerado demodicidose de relevancia clinica (MUELLER et al., 2020).




Figura 2. A) Execugdo do exame de raspado cutaneo profundo em cao. B) Visuali-
zacao de varios acaros da espécie Demodex canis, sob microscopia optica (objetiva
10x), em material obtido de raspado cuténeo profundo de céo, acrescido de 6leo
mineral; no canto superior direito foi ampliada a imagem de um dos acaros.

Com relacéo a idade, dois caes tinham até seis meses e os outros trés tinham
um ano ou mais de idade. Animais jovens, entre trés a seis meses de idade, sdo mais
comumente afetados (MONTEIRO, 2017). Hutt et al., (2015), identificou a média de
idade de 397 caes com demodicidose em 11,25 meses, com uma variagéo de 2 a 164
meses; a faixa etaria predominante foi a de cades com no maximo 6 meses de idade
(51,1% dos casos).

Além da questao etaria, foi identificado na anamnese que o cao “D” era pro-
genitor do céo “C”, reforcando os estudos que relatam que esta doenga tem fato-
res genéticos envolvidos e que os animais acometidos nao devem ser reproduzidos
(MUELLER et al., 2020).

O acaricida escolhido para tratamento foi a doramectina 1% (Dectomax®, Pfi-
zer), administrada por via oral (v.0.), a cada quatro dias, até completa remissédo dos
sinais clinicos e obtencao de raspado cutaneo negativo. Em alguns pacientes, devido
a suspeita de infeccdo bacteriana secundaria, foram prescritas outras medicacdes.
As informacdes detalhadas para cada animal podem ser visualizadas na Tabela 1.
Cordero et al. (2018) e Crivellenti e Borin-Crivellenti (2015) relatam a utilizac&o de ce-
falexina (20-30 mg/kg, a cada 12h, v.0.) para alguns cées com evidéncia de infeccéo
bacteriana, além do tratamento tépico com clorexidine ou peréxido de benzoila (este
ultimo para casos com pele seborreica e oleosa).



Tabela 1. Descrigao de cinco casos clinicos de caes com demodicidose, identifica-
dos por letras de “A” a “E”, atendidos no ambulatério de pequenos animais na UFS,
campus Sertdo, em Nossa Senhora da Gléria-SE, entre 2018 e 2021.

Paciente

Cao, fémea,
Pinscher,
3 meses de
idade

Cao, fé-
mea, Pastor
B Alemao, 5
meses de
idade

Cao, ma-
cho, Pitbull,
1 ano de
idade

Cao, ma-
cho, Pitbull,
2 anos de
idade

Céao, ma-

cho, SRD,

4 anos de
idade

Sinais
Sinais ha 2 semanas. Hi-
potricose na face, regido
periocular e orelhas; alo-
pecia extensa com erite-
ma, descamagcao, crostas

e papulas, no dorso e

base da cauda. Prurido

moderado.

Sinais ha 1 més. Areas
alopécicas extensas, com
eritema, crostas, papulas
e pustulas, na face, plano
nasal, pescogo, membros

e abdémen. Algumas
areas com hiperpigmen-
tacao e eroséo. Prurido

intenso.

Sinais ha cerca de 2 se-
manas. Lesdes alopécicas
circulares, eritematosas,
com papulas e crostas,
localizadas na base da
cauda e na cauda. Prurido
leve.

Sinais ha 1 més. Areas
de alopecia circulares,
eritematosas, com papulas
e crostas, na face e na
regido dorsal desde a ca-
beca até a base da cauda.
Prurido moderado.
Sinais ha mais de 1 més.
Areas alopécicas com eri-
tema, papulas e hiperpig-
mentagdo nos membros,
na lateral do térax e na
regido dorsal do corpo.
Prurido moderado.

Exames

Raspado cutaneo po-
sitivo para Demodex
canis e teste rapido?
para leishmaniose nao
reagente; hemograma
sem alteracao.

Raspado cutaneo po-
sitivo para Demodex
canis e teste rapido?
para leishmaniose nao
reagente. Hemograma
revelou leucocitose
com neutrofilia.

Raspado cutaneo po-
sitivo para Demodex
canis e teste rapido?
para leishmaniose n&o
reagente. Hemograma
sem alteracao.

Raspado cutaneo po-
sitivo para Demodex
canis e teste rapido?
para leishmaniose nao
reagente. Hemograma
sem alteracgao.

Raspado cutaneo po-
sitivo para Demodex
canis; teste rapido?
para leishmaniose néo
reagente; hemograma
sem alteragao.

Xampu clorexidina 2%, duas
vezes por semana, por um

dou para 0,6 mg/kg, por 12

Doramectina® dose 0,5 mg/
kg, v.0.¢, a cada quatro dias,

clorexidina 2%, duas vezes

Apods duas semanas, dose
de doramectina mudou para
0,6 mg/kg, por 12 semanas.
Uso de clorexidina 1% tépi-
ca nas lesdes localizadas.

v.0.%, a cada quatro dias, por
12 semanas. Xampu de clo-
rexidina 2%, duas vezes por

v.0.%, a cada quatro dias, por

Tratamento

Doramectina® 0,3 mg/kg,
v.0.°, a cada quatro dias.

més. Apés trés semanas,
dose de doramectina mu-

semanas.

por 16 semanas. Xampu

por semana, por um més.
Cefalexina 30mg/kg, v.0.°,
BIDY, por 21 dias.

Doramectina® 0,5 mg/kg,
v.0.%, a cada quatro dias.

Doramectina® 0,5 mg/kg,

semana, por um més.

Doramectina® 0,5 mg/kg,

12 semanas.

aTeste de imunocromatografia DPP - Dual Path Platform, Bio-Manguinhos, FIOCRUZ. "Dectomax® 1%,
Pfizer. °v.0. = administracdo por via oral. “BID = duas vezes ao dia.

Todos os animais obtiveram sucesso no tratamento (Figura 3) e ndo foram

observados efeitos adversos devido ao uso da doramectina. O animal “A” recebeu




dose inicial de 0,3mg/kg, porém, apds trés semanas, houve aumento do tamanho da
area alopécica, embora ndo houvessem mais papulas, nem eritema e crostas. Apos
realizacdo de novo raspado cuténeo e visualizagdo dos acaros, a dose foi elevada
para 0,6mg/kg até a cura do paciente. No animal “C”, por motivos similares, também
foi necessario mudar a dose para 0,6mg/kg. Para os demais foi suficiente utilizar
0,5mg/kg. A média de duracédo do tratamento foi de 13,8 semanas. Mueller et al.,
(2020) comenta que pode ser realizado um aumento gradual da dose quando forem
utilizadas lactonas macrociclicas no tratamento, visando identificar cdes sensiveis a

intoxicacao por esses farmacos.

Figura 3. Fotos dos cées antes (1) e depois (2) do tratamento, apds cura clinica e
parasitologica. A, e A,) cao designado pela letra “A” na tabela 1, fémea da raga Pins-
cher. B, e B,) cdo designado pela letra “B” na tabela 1, fémea da raga Pastor Alemé&o.

Alguns trabalhos tém relatado o sucesso no uso da doramectina para trata-
mento de cdes com demodicidose. Hutt et al., (2015), no Tennessee - EUA, fez um
estudo retrospectivo de 232 cdes com demodicidose generalizada, tratados com do-
ramectina (0,6 mg/kg, uma vez na semana, via subcutanea), obtendo 94,8% de remis-
sdo, com tempo médio de tratamento de 7,1 semana e apenas dois cdes com efeitos
adversos (ataxia e inflamagao no local da inje¢do). Cordero et al., (2018) comparou
a utilizagdo da doramectina (0,6mg/kg) em dois grupos de cdes com demodicidose
generalizada, em Guadalajara - México: um recebeu o farmaco por via subcuténea
uma vez na semana e o outro por via oral duas vezes na semana, obtendo sucesso
no tratamento em 81% (13/16) e 92% (12/13) dos caes, respectivamente. Este autor
nao observou efeitos colaterais e o tempo médio de remissdo em ambos os grupos foi
de 7,0 semanas. Murayama et al. (2010) utilizou doramectina por via oral, na dose de
0,6mg/kg, uma vez por semana, em 38 caes com demodicidose em Toquio - Japao,
obtendo 76% de remissdo em uma média de 9,6 semanas e apenas um animal com
relato de efeito adverso (ataxia).

No Brasil, alguns relatos de casos isolados de demodicidose descrevem o tra-
tamento com doramectina, todos com remissao da doenga: um cao Pastor Alemao,



dose de 0,6mg/kg, v.o., a cada 72h, por 8,5 semanas (JACOMINE et al., 2017); uma
cadela sem raga definida, dose de 1 mg/kg, subcutdneo, uma vez por semana, por
10 semanas (MARTONI, et al., 2017). Ferreira (2016), no Rio de Janeiro — Brasil,
comparou diferentes protocolos utilizando a doramectina em 20 cades com a doenga
generalizada, concluindo que os melhores resultados ocorreram nos animais que
receberam 0,3mg/kg, por via oral a cada 3 dias, por tempo médio de 11,8 semanas
para obtencio da cura. Nenhum desses autores observou reagdes adversas.

A administracdo da doramectina por via oral, além de eficaz conforme estudos
relatados acima, se mostra mais conveniente e menos estressante para os caes e
seus tutores do que um tratamento injetavel, reduzindo o risco de descontinuidade do
tratamento. Além disso, o valor deste farmaco € mais acessivel a tutores em vulne-
rabilidade socioecondmica, muito frequentes em ambulatérios e hospitais universita-
rios. Os tutores relataram adquirir o frasco contendo 50mL de doramectina a 1% por
preco entre 20,0 a 30,0, o qual foi suficiente para todo o tratamento.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Alopecia, eritema, crostas e prurido de leve a intenso foram os sinais mais co-
muns observados nos caes com demodicidose, diagnosticados através de raspado
cutaneo profundo. A administracdo de doramectina por via oral com dose entre 0,5 a
0,6mg/kg, a cada quatro dias, foi suficiente para a remissao da doenga, com média
de duracao de tratamento de 13,8 semanas. A administragdo da doramectina por via
oral foi eficaz contra Demodex canis, sem apresentar efeitos colaterais, além de ser
mais conveniente e menos estressante para os cées e seus tutores.
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RESUMO

Toxoplasma gondii, um protozoario coccideo formador de cistos teciduais, prevalente
em muitas areas do mundo, tem como hospedeiros definitivos os carnivoros domés-
ticos e selvagens da familia Felidae, e como hospedeiros intermediarios muitas es-
pécies de animais de sangue quente (mamiferos e aves) e os humanos. Assim, este
trabalho objetivou revisar alguns dos principais aspectos relacionados a T. gondii:
ciclo bioldgico, sinais clinicos e diagnostico.

Palavras-chaves: Parasitologia. Protozoarios. Toxoplasma gondii.

ABSTRACT

Toxoplasma gondii, a tissue cyst-forming coccidian protozoan prevalent in many areas
of the world, has domestic and wild carnivores of the Felidae family as definitive hosts,
and as intermediate hosts many species of warm-blooded animals (mammals and
birds) and humans. Thus, this work aimed to review some of the main aspects related
to T. gondii: biological cycle, clinical signs and diagnosis.

Keywords: Parasitology. Protozoa. Toxoplasma gondii.

1. Introdugao
Toxoplasma gondii € um protozoario pertencente ao filo Apicomplexa, classe

Sporozoasida, subclasse Coccidiasina, ordem Eucoccidiorida, familia Sarcocystidae,
subfamilia Toxoplasmatinae. Dentro desta subfamilia, além do género Toxoplasma,




também fazem parte Hammondia, Besnoitia e Neospora (MENEZES, 2010). O To-
Xoplasma caracteriza-se por ser um parasito intracelular obrigatorio, pela auséncia
de cilios e por possuir o complexo apical na extremidade afilada de suas formas
infectantes (esporozoito, taquizoito e bradizoito). Este complexo é composto por um
conjunto de estruturas responsaveis pela penetragao na célula do hospedeiro (ME-
NEZES, 2010; PAREDES-SANTOS et al., 2012).

A Unica espécie do género Toxoplasma é o T. gondii, que foi identificado simul-
taneamente por Splendore (1908) em um coelho no Brasil, e por Nicolle e Manceaux
(1908) em um gundi (roedor da Africa do Norte) usado em pesquisas na Tunisia. O
nome Toxoplasma gondii foi proposto por Nicolle e Manceaux (1909) baseado na
forma do estagio infectante (do grego toxon: arco ou curva, plasma: organismo, vida;
gondii pode ter sido resultado de um erro de ortografia do hospedeiro original, o gundi
- Ctenodactylus gundi) (FERGUSON, 2009; WEISS & DUBEY, 2009).

Existem trés estagios principais de desenvolvimento: taquizoitos, bradizoitos
e esporozoitos. Os taquizoitos tém formato semelhante ao de meia-lua ou banana,
medem 2 x 6 ym e apresentam rapida multiplicacdo, que ocorre assexuadamente
no interior de vacuolos parasitoforos (intracitoplasmaticos) por sucessivas divisdes
binarias (endodiogenia). Ja foram encontrados desenvolvendo-se em quase todas as
células e tecidos de mamiferos e aves, tornando o Toxoplasma um dos parasitos de
menor especificidade celular (DUBEY et al., 1998; FRENKEL & BERMUDEZ, 2010;
TAYLOR et al., 2010).

Os bradizoitos sao caracterizados por multiplicacdo e crescimento lentos,
desenvolvendo-se em um vacuolo citoplasmatico cuja membrana se transforma na
capsula do cisto. Por ser resistente e elastica, esta capsula isola o protozoario da
acao dos mecanismos imunoldgicos do hospedeiro. Os cistos podem medir desde 20
até 200 pm de diametro, sendo possivel conter milhares de bradizoitos. Estes cistos
sao capazes de resistir a digestao péptica e triptica, importante para a sua transmis-
séo por via oral (DUBEY et al., 1998; FRENKEL & BERMUDEZ, 2010).

Os esporozoitos desenvolvem-se dentro dos oocistos, que medem cerca de 12
x 10 um. Os oocistos sao eliminados junto com as fezes do gato e apds um a cinco
dias, esporulam, tornando-se infectantes e passando a conter dois esporocistos, cada
um com quatro esporozoitos (FRENKEL & BERMUDEZ, 2010; MENEZES, 2010).

2. Desenvolvimento
2.1. Toxoplasma gondii: ciclo biolégico

Prevalente em muitas areas do mundo, T. gondii tem como hospedeiros defi-
nitivos os carnivoros domésticos e selvagens da familia Felidae, destacando-se os



gatos domeésticos, e como hospedeiros intermediarios muitas espécies de animais
de sangue quente (mamiferos e aves), incluindo os seres humanos (SPISAK et al.,
2010; TENTER et al., 2000). O ciclo de vida deste protozoario € heteroxeno facultati-
vo: pode ser direto, ou seja, todo completo no hospedeiro definitivo, ou podem haver
hospedeiros intermediarios com formacéao de cistos teciduais, contendo bradizoitos
(MENEZES, 2010; TENTER et al., 2000).

Os gatos normalmente adquirem o T. gondii pela ingestao de animais infecta-
dos por este parasito, por exemplo, presas como roedores e passaros, cujos tecidos
contém taquizoitos ou bradizoitos, embora também possa ocorrer transmissao direta
de oocistos entre gatos. Apos a infecgao, a parede do cisto € digerida no estdmago
do gato, os bradizoitos liberados iniciam um ciclo esquizogbnico (reproducao asse-
xuada onde se formam esquizontes repletos de merozoitos) e gametogbnico (fase
sexuada de reproducgao, onde os merozoitos originam gametdcitos masculinos e fe-
mininos), culminando na producédo de oocistos em trés a dez dias. Somente nos
felinos ocorre esta fase sexuada e a consequente eliminacao de oocistos nas fezes
(MENEZES, 2010; TAYLOR et al., 2010).

Os hospedeiros intermediarios podem infectar-se de duas maneiras. Na pri-
meira, ingerem alimento ou agua contaminados com oocistos esporulados, e os es-
porozoitos liberados rapidamente penetram na parede intestinal, disseminando-se
via hematdgena. Passam entdo a serem denominados taquizoitos, que invadem ati-
vamente diversos tipos celulares, multiplicando-se assexuadamente até ocasionar a
ruptura da célula. Na maior parte dos casos, o hospedeiro sobrevive e ha produgao
de anticorpos que limitam a capacidade de invasdo dos taquizoitos, resultando na
formacgao de cistos que podem conter milhares de organismos na forma de bradizoi-
tos (DUBEY et al., 1998; DUBEY, 2004; TAYLOR et al., 2010). Os cistos ocorrem prin-
cipalmente nos musculos, figado, pulmao, cérebro e olho, e podem persistir por toda
a vida do hospedeiro, provavelmente devido a um ciclo de reativacao e reinfecgao.
Na segunda forma de infecgao, animais carnivoros e o ser humano podem também
adquirir o parasito ao ingerirem tecidos de outro hospedeiro intermediario (carne crua
ou mal cozida), contendo bradizoitos e/ou taquizoitos. O ciclo restante é semelhante
ao que ocorre apo6s a ingestao de oocistos (MENEZES, 2010; TAYLOR et al., 2010;
WEISS & DUBEY, 2009).

Outra forma de transmissédo do T. gondii € a vertical, pela passagem
transplacentaria de taquizoitos, que pode ocorrer tanto nos felinos quanto nos hospe-
deiros intermediarios (DUBEY, 2004; HIDE et al., 2009; HILL & DUBEY, 2002). Tam-
bém pode ocorrer passagem de taquizoitos ou mesmo cistos de bradizoitos para o
leite, sendo possivel a transmissao lactacional aos filhotes ou, entdo, constituir fonte
de infeccado ao ser humano devido ao consumo de leite ndo pasteurizado e de produ-
tos derivados do leite cru (CAMOSSI et al., 2011; CHIARI et al.,1984; HIRAMOTO et



al., 2001; SPALDING et al., 2005; POWELL et al., 2001). A transmissao sexual atra-
vés do sémen de animais infectados tem sido estudada e comprovada em algumas
espécies (MOURA et al., 2007; SANTANA, 2011; SCARPELLI, 2001). Embora pouco
frequente, existem relatos da infeccdo do homem através de acidentes laboratoriais
(WONG e REMINGTON, 1993), transfusao sanguinea (FIGUEROA DAMIAN, 1998)
e transplante de 6rgaos (MUNIR et al., 2000).

2.2. Ocorréncia de toxoplasmose no ser humano

Tanto no homem quanto nos animais domésticos, a infeccao pelo T. gondii co-
mumente é assintomatica. A consequéncia da infecgao, seja a instalagdo da doenca
ou o estabelecimento de laténcia com um estado de equilibrio entre hospedeiro e
parasito, depende fundamentalmente da viruléncia da cepa e da resposta imune do
hospedeiro. Estima-se que, mundialmente, um ter¢co da populagdo humana ja tenha
entrado em contato com o T. gondii. Os sinais clinicos ocorrerao, com maior frequ-
éncia, em imunocomprometidos, como os portadores do virus da imunodeficiéncia
humana (HIV) e em criangas congenitamente infectadas (DUBEY, 2008; TENTER et
al., 2000).

O Brasil tem uma taxa muito elevada de infeccao por T. gondii em humanos.
Estudos mostram que aproximadamente 50% das criangas pré-adolescentes e 50-
80% das mulheres em idade fértil ttm anticorpos contra T. gondii. Os riscos para
as mulheres nao infectadas adquirirem toxoplasmose durante a gravidez e para a
transmisséo fetal sao altos, porque o ambiente é altamente contaminado com oocis-
tos. A ocorréncia de criancas infectadas congenitamente também & muito alta. Com
base em uma estimativa de uma crianga infectada a cada 1.000 nascimentos, 2.649
criangas com toxoplasmose congénita sao propensas a nascer anualmente no Brasil
(DUBEY et al., 2012; LAGO et al., 2009; TENTER et al., 2000).

Quando ocorrem manifestacgdes clinicas no ser humano, comumente sao ines-
pecificas e autolimitadas, que raramente necessitam de tratamento. A retinocoroidite
€ a lesao mais frequentemente associada a toxoplasmose, geralmente decorrente de
uma reativagao de infeccdo congénita, mas também pode apresentar-se na infecgao
aguda (FRENKEL & BERMUDEZ, 2010). Na toxoplasmose adquirida pds-natal, a
linfadenite € a forma clinica mais frequentemente observada. A linfadenopatia pode
vir associada com febre, exantema, mal-estar, fadiga, dores musculares, dor de gar-
ganta, dor de cabecga, pneumonia com tosse seca, miocardite, hepatite e encefalite.
No paciente imunossuprimido, as lesdes sao vistas com maior frequéncia no cérebro
€, com menor ocorréncia, na retina, miocardio e pulmdes; a encefalite € bastante
destrutiva e comumente letal se n&o tratada. A toxoplasmose é uma importante cau-
sa de morte entre pacientes com a sindrome da imunodeficiéncia adquirida - AIDS

(DUBEY, 2004; FRENKEL & BERMUDEZ, 2010).



Nos casos de transmissao transplacentaria do 7. gondii, podem ocorrer morte
fetal ou perinatal, abortamento, ou nascimento da crianga viva, a qual pode apre-
sentar-se desde assintomatica até com alteragdes fatais. Os sinais mais comuns em
criangas infectadas intrauterinamente, conhecidos como “Tétrade de Sabin”, sao:
coriorretinite; calcificacdes cerebrais e convulsdes; retardamento psicomotor € men-
tal; e alteragcdes do volume craniano (microcefalia ou macrocefalia) (FRENKEL &
BERMUDEZ, 2010; MITSUKA-BREGANO et al., 2010).

2.3. Ocorréncia de toxoplasmose nos gatos

Nos gatos, embora possa existir uma elevada prevaléncia de T. gondii, varian-
do desde 2,5 a 90,6% de animais soropositivos, em diferentes regides do Brasil e
de acordo com diferentes técnicas diagndsticas, a doenca clinica é rara, pois o ciclo
enteroepitelial ndo costuma produzir sintomas (FIALHO et al., 2009).

Quando ocorre a toxoplasmose clinica, manifesta-se principalmente como
pneumonia, apatia e anorexia. Sinais oculares também sao significativos: retinoco-
roidite, uveite e fotofobia podendo levar a cegueira. Outras consequéncias possi-
veis da infecgao sao linfadenite, hipertermia, hepatite, necrose pancreatica, miosite,
miocardite e encefalite, sendo que as piores lesdes ocorrem em gatos infectados
congenitamente. Analogo aos humanos, gatos com sindrome da imunodeficiéncia
(ex.: virus da imunodeficiéncia felina - FIV) podem apresentar maior predisposig¢ao a
desenvolver sinais de toxoplasmose sistémica (DUBEY, 2008; LAPPIN, 2000; LEVY
et al., 2004; McCONNELL et al., 2007). Por exemplo, Zanutto (2005) realizou infec-
cao experimental com T. gondii em gatos FIV positivos e FIV negativos, observando
que o quadro clinico determinado pela toxoplasmose foi mais intenso naqueles FIV
positivos.

2.4 Ocorréncia de toxoplasmose nos principais animais domésticos de produ-
cao

A toxoplasmose em animais pode permanecer clinicamente inaparente, ou
causar morte fetal ou neonatal, abortamento em qualquer fase da gravidez ou nasci-
mento de prole viva, mas debilitada (AHMED et al., 2008; MASALA et al. 2003; TEN-
TER et al., 2000). Além disso, T. gondii tem grande importancia para a saude publica,
uma vez que a carne e o leite dos animais infectados sao fonte de infeccéo para o
ser humano (BONAMETTI et al., 1997; CAMOSSI et al., 2011; SPALDING et al., 2005;
TAYLOR et al., 2010).

Nos suinos podem ocorrer abortamentos, doenga clinica em neonatos e lei-
tdes jovens (MORENO et al., 2007). Thiptara e colaboradores (2006) demonstraram



a presenca de T. gondii nos pulmdes dos leitdes que haviam manifestado sinais de
febre, anorexia, taquipneia, convulsdo e morte. Nos animais adultos, embora pouco
frequente, ja foram observados sinais como febre, cegueira, fraqueza, queda no ga-
nho de peso (MORENO et al., 2007), e alguns raros casos de miocardite e encefalite
(DUBEY e JONES, 2008). Tem sido relatada a ocorréncia de fetos mumificados em
porcas, associada a infeccao por T.gondii (CIACCI-ZANELLA et al., 2001). A carne in
natura, além de embutidos crus, muitas vezes elaborados de forma artesanal com a
carne suina, podem veicular o T. gondii para seres humanos (DIAS et al., 2005).

As aves apresentam grande importancia no ciclo do 7. gondii, uma vez que
podem servir como fonte de infecgdo do parasito para felinos. Além disso, galinhas
de criagdo doméstica em pequena escala (tipo caipira), devido sua suscetibilidade
ao protozoario e seu habito de ciscar, sdo consideradas um bom indicador da conta-
minagao do solo por oocistos de T. gondii, sendo utilizadas como animais sentinelas
nas regides de alta prevaléncia da infeccdo humana (DUBEY et al., 2002). Galinhas
sao consideradas resistentes a toxoplasmose clinica, havendo poucos relatos nestes
animais em todo o mundo. Os sinais ja observados foram anorexia, emagrecimento,
diarreia, cegueira, decubito, torcicolo, morte subita e lesdes como encefalite, neurite
periférica e miocardite (DUBEY, 2010; DUBEY et al., 2007). Os ovos crus de galinhas
sao uma fonte pouco provavel de T. gondii para 0 homem, uma vez que a maior parte
dos estudos com animais infectados experimentalmente ndo conseguiram identificar
o parasito nos ovos (DUBEY, 2010).

Embora sejam suscetiveis a infecgao, os bovinos séo resistentes a toxoplas-
mose, ndo manifestando, na maioria das vezes, sinais clinicos importantes (DUBEY,
1992; ESTEBAN-REDONDO & INNES, 1997; OLIVEIRA et al., 2001). Apos a identifi-
cacao do protozoario Neospora caninum, em 1988, estruturalmente semelhante ao T.
gondii, foi constatado que a neosporose seria a principal causa de abortamentos em
bovinos (DUBEY et al., 1988; DUBEY e SCHARES, 2011). Mesmo sendo resistentes
ao T. gondii, os bovinos ainda podem desempenhar papel como fonte de infec¢ao
para o ser humano. Por exemplo, Dubey (1983) detectou cistos viaveis de T. gondii
em tecidos de bovinos experimentalmente infectados, principalmente no figado. Ja
Dehkordi e colaboradores (2013) analisaram 200 amostras de leite de vaca e encon-
traram 4% positivas.

Os equinos, de uma forma geral, apresentam baixa prevaléncia do T. gondii
quando comparados com outros animais domésticos, e sao considerados uma das
mais resistentes espécies no desenvolvimento clinico da toxoplasmose. Entretanto,
sintomas como hiperirritabilidade, incoordenagdo motora, disturbios oculares e abor-
tamento ja foram relatados (DUBEY & PORTERFIELD, 1986; TURNER & SAVVA,
1991). Em um estudo utilizando éguas prenhes soronegativas, a inoculagdo experi-
mental com oocistos ocasionou sinais clinicos de hipertermia, perda de apetite, pros-
tracao, diarreia, secregédo ocular mucosa e corrimento nasal seroso (MARQUES et

al., 1998).



Para os caprinos e ovinos, T. gondii € considerado uma das principais causas
de abortamento por infecgdo nestas espécies (BUXTON et al., 2007). Os primeiros
relatos de toxoplasmose em pequenos ruminantes ocorreram nos EUA, tendo sido
descrito inicialmente em ovinos no ano de 1942, e em caprinos somente na década
seguinte, em 1956 (FIALHO et al., 2009). Desde entao, os estudos sobre a ocorréncia
da toxoplasmose nestes animais tém sido abundantes em todo o mundo.

Comumente, a toxoplasmose nao ocasiona doenga clinica em pequenos rumi-
nantes. Porém, quando ocorre transmissao vertical, o protozoario pode causar morte
fetal, mumificagcao, natimortalidade, abortamentos ou nascimento de animais debilita-
dos (DUBEY, 1990). Perdas reprodutivas (abortamento, fetos natimortos ou que mor-
riam logo apds o parto) em um rebanho caprino do Rio Grande do Sul foram associa-
das a presenca de anticorpos para T. gondii em titulos elevados nas fémeas caprinas.
Ja nos fetos, todos positivos para este protozoario pela técnica de Imunohistoquimica
ou pela reagdo em cadeia da polimerase (PCR), foram observados linfonodos mesen-
téricos palidos e aumentados, linfadenite necrosante, pneumonia, encefalite, menin-
goencefalite, mielite, nefrite e hepatite (PESCADOR et al., 2007).

Além dos prejuizos que a toxoplasmose pode ocasionar na criagao de peque-
nos ruminantes, deve-se ressaltar a importancia destas espécies como potencial fon-
te de infecgao para o homem. Silva e Langoni (2001) isolaram T. gondii (n = 34; 85%)
a partir de tecidos (cérebro e diafragma) de ovinos abatidos para consumo humano
em Sao Paulo — Brasil. Um estudo retrospectivo nos EUA com 131 méaes que deram
a luz criangas infectadas com T. gondii, 50% relataram ter comido carne crua ou mal
cozida (BOYER et al., 2005). Em animais produtores de carne, cistos teciduais de T.
gondii sdo mais frequentemente observados em tecidos de suinos, ovinos e caprinos
infectados, e menos frequentemente em aves, coelhos, caes e cavalos infectados.
Ja em carne de bovino, os cistos sdo encontrados apenas raramente, embora esses
animais possam apresentar alta prevaléncia de anticorpos, que séo evidéncias de
exposicao passada ao parasito (TENTER et al., 2000).

A ingestao de leite de cabra cru contaminado também ja foi implicada na trans-
missao e ocorréncia de toxoplasmose aguda em seres humanos (CHIARI & NEVES,
1984). Dehkordi e colaboradores (2013) analisaram a presenca de T. gondii no leite
de bovinos, ovinos, caprinos, bufalos e camelos, mostrando que todas as espécies
apresentaram amostras positivas, sendo que os caprinos obtiveram a maior taxa de
prevaléncia do parasito no leite. Dubey e colaboradores (2014) infectaram cabras com
oocistos e observaram que T. gondii pode ser excretado no leite e também sobreviver
em queijo fresco feito a partir do leite ndo pasteurizado.

Quando infectados experimentalmente, ja foram relatados os seguintes sinais
em caprinos e ovinos adultos: febre, disturbios respiratérios (dispneia, tosse e cor-
rimento nasal), anorexia, diarreia, tremores musculares e prostragao. Normalmente



recuperam-se dentro de 14 dias pds-infecgao. Se feito em animais gestantes, podem
ocorrer perdas reprodutivas como abortamento ou, em alguns casos, nascimento de
filhotes infectados, mas saudaveis (DUBEY, 2009; SANTANA, 2007). Conde de Feli-
pe e colaboradores (2007), apds inoculagéo experimental de 2x10° taquizoitos por via
subcutanea em caprinos, ndo observaram nenhum sinal clinico severo.

Pesquisas realizadas em diversos paises tém relatado que a prevaléncia de
toxoplasmose € maior em caprinos que em ovinos (ABU-DALBOUH, 2012; BARAKAT
et al., 2009; RAMZAN, 2009). Os caprinos tém por caracteristica serem seletivos, por
isso caminham muito pela pastagem em busca das partes mais nutritivas das forra-
geiras. Assim, estes animais podem ser mais susceptiveis a infeccao por T. gondii
como um resultado de sua alta mobilidade comparado com os ovinos, o que aumenta
a probabilidade de contato com fontes contaminadas (VAN SOEST, 1987). Na Bahia,
um estudo realizado por Pita Gondim e colaboradores (1999) constatou soropositivi-
dade média para toxoplasmose de 28,93% em caprinos, cujo valor foi maior do que
em outras espécies analisadas (ovinos, bovinos e bufalos), podendo ser atribuido as
diferencas de susceptibilidade ao T. gondii e/ou diferengas nos métodos de manejo.

2.5. Técnicas para diagnostico laboratorial da toxoplasmose

Existem varios métodos para diagndstico da infecgao por T. gondii, cuja esco-
Iha depende de fatores diversos como: tipo e qualidade da amostra disponivel para
analise, espécie animal estudada (FIALHO et al., 2009), suspeita de infecgdo aguda
ou cronica (SAGER et al., 2003), idade (recém-nascido ou adulto), se ha gestacao
(FIGUEIRO-FILHO et al., 2005) e estado de saude (presenga ou ndo de sintomatolo-
gia; paciente imunossuprimido ou ndo) (BORGES e FIGUEIREDO, 2004).

Os métodos que visam a detecgao de alguma forma do parasito sao: isola-
mento do agente em animais de laboratorio, histopatologia, imunohistoquimica e téc-
nicas de biologia molecular, especialmente a PCR (FRENKEL & BERMUDEZ, 2010).
Para os felideos pode ainda ser realizada a pesquisa de oocistos nas fezes, por mé-
todo de centrifugoflutuagao com solugao de Sheather ou de sulfato de zinco (SOUZA
et al., 2014). Além disso, existe uma variedade de testes soroldgicos utilizados para
detectar anticorpos especificos contra T. gondii, destacando-se: teste do corante vital
ou reagao de Sabin-Feldnam, testes de aglutinagao (HAI, LAT, MAD, MAT) e técnicas
envolvendo a utilizacdo de imunoconjugados espécie-especificos como a RIFI e o
ELISA (FERREIRA E MORAES, 2013).

A detecgao de anticorpos IgG anti-T.gondii indica que o individuo foi exposto
ao patégeno e, embora nao diferencie infecgdo crénica de recente, fornece impor-
tante informacao epidemiolégica. Como marcadores de infecgdo aguda podem ser
dosados os niveis de IgM, IgA ou a avidez de IgG (FERREIRA & MORAES, 2013;



FRENKEL & BERMUDEZ, 2010). Os anticorpos da classe IgG conferem imunida-
de prolongada, mas nas primeiras semanas ou meses apos a primo-infec¢ao, cos-
tumam apresentar baixa capacidade de ligacdo com o antigeno, ou baixa avidez.
Com o passar do tempo, ha uma selegédo de clones de linfécitos B que produzem
anticorpos com maior avidez (FERREIRA & MORAES, 2013; TIZARD, 2009). Bahia
e colaboradores (1995) observaram que em cabras experimentalmente infectadas
por T. gondii, o grau de dissociagdo do complexo antigeno-anticorpo decresce com o
tempo, tornando-se estavel a partir do dia 100 pds-inoculagéo, demonstrando entao
que a determinacao da avidez de IgG pode identificar a fase da infec¢ao. Sager e co-
laboradores (2003) avaliaram a avidez de IgG em ovinos e consideraram os valores
a partir de 70 dias pos-infeccdo como de alta avidez.

Dentre os métodos soroldgicos, destacam-se a RIFI e o ELISA, cujos resulta-
dos e precisédo sao geralmente comparaveis aos do teste do corante, teste basico de
referéncia (FRENKEL & BERMUDEZ, 2010). O ELISA tém sido bastante utilizado e
com grande eficiéncia, oferecendo resultados quantitativos e eliminando os riscos de
leitura subjetiva como a realizada na RIFI. Apresenta também maior praticidade por
usar somente uma diluicdo de soro e pode ser adequado a automacao para dosa-
gem de grande numero de amostras, além de permitir a avaliacéo da avidez de 1gG
para determinar se o animal esta na fase aguda ou cronica (FERREIRA & MORAES,
2013; MEDEIROS, 2010). Por exemplo, Barakat e colaboradores (2009) analisando
o soro de 306 caprinos através de HAI e ELISA, constataram que os dois testes sao
eficientes, detectando respectivamente, 59,4 e 55,4% de soropositivos. Ja Shaapan
e colaboradores (2008), comparando diversos testes nas mesmas amostras de soro
de 300 ovinos, observaram uma maior variagéo: 43,7% de soropositivos com o MAT,
seguido pelo ELISA com 41,7% e a RIFI (37%), enquanto a menor prevaléncia foi
detectada com o teste do corante (34%). A variagao entre os resultados obtidos do
mesmo grupo de ovelhas ocorre devido a diferengas na sensibilidade e especificida-
de dos testes sorologicos usados.

O diagndstico através da detecgado do DNA do Toxoplasma por PCR tem sido
de grande valor, especialmente nos casos de toxoplasmose congénita e em pacien-
tes imunossuprimidos. Esta técnica pode ser realiazada em amostras de liquor, li-
quido ammniético, humor aquoso, lavado broncoalveolar, sangue e tecidos. Para
o diagndstico da toxoplasmose neonatal, a PCR é muito util quando utilizada em
amostras de placenta (FRENKEL & BERMUDEZ, 2010). Muitos pesquisadores tam-
bém utilizam a PCR para analisar a contaminacao da carne, leite e derivados pelo T.
gondii (DIAS et al., 2005; DUBEY et al., 2014; SILVA & LANGONI, 2001)

3. Consideragoes finais

A toxoplasmose é uma doenca cosmopolita que afeta ampla variedade de hos-
pdeiros intermediarios dentre mamiferos e aves. Além disso, por tratar-se de uma zoo-



nose, torna-se importante conhecer os principais aspectos do parasito Toxoplasma
gondii relacionados a ciclo bioldgico, sinais clinicos e formas de diagndstico.
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Na natureza os seres vivos apresentam variadas formas de
inter-relacionamento, dentre elas o parasitismo. Esta surgiu
quando, no decorrer da evolucao, um organismo associado
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ganho de alimento e de protecao. Com o decorrer de
milhares de anos e muitas adaptacoes, o invasor (parasito) se
tornou mais e mais dependente do outro ser vivo, seu
hospedeiro, ocasionado algum tipo de impacto ou mesmo
prejuizo para este. Assim, os parasitos podem ocasionar
desde enfermidade subclinica até doenca debilitante e fatal.

Devido a grande variedade de parasitos, sua ocorréncia
cosmopolita e seus inUmeros impactos a salde animal,
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