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Resumo

Tendo em conta a inexisténcia de estudos, sobre parasitoses em cées pastores, realizados
no concelho Fronteira, foi objetivo principal deste estudo, avaliar a prevaléncia dos
diferentes géneros e espécies de parasitas com potencial zoon6tico nos cées pastores de
explorac@es pecuarias do concelho, avaliar o risco de transmissao para outras espécies e
elaborar uma proposta estratégica de controle parasitoldgico dentro do conceito “One
Health”, promovendo um ecossistema equilibrado e holisticamente saudavel. Para o
estudo foram realizados 81 inqueritos aos tutores e recolhidos dados dos animais, das
exploracBes, como forma de avaliar a existéncia de possiveis fatores de risco. Foram
recolhidas sessenta e trés amostras fecais e cinquenta e sete amostras de sangue. As
primeiras foram sujeitas a exame macroscopico e analisadas através do método de
flutuacdo de Willis. Com as amostras de sangue, foram elaborados esfregacos,
posteriormente corados pelo método de diff-quick para rastreio de hemoparasitas. Todas
as amostras de sangue também foram avaliadas pelo método de gota a fresco para
pesquisa de microfiléarias. Dezoito das amostras foram sujeitas a pesquisa de Leishmania
através de teste de imunofluorescéncia indireta (IFT). Das 63 amostras fecais analisadas
em 49 ndo se observaram formas parasitarias (78%), 7 revelaram-se positivas para
ancilostomideos (11%), 4 positivas para Toxascaris leonina (6%), 3% apresentavam
infecdo mista por Toxascaris leonina e ancilostomideos e numa amostra foi encontrado
um parasita adulto. Nos esfregacos sanguineos e no exame de gota a fresco, ndo se
observaram hemoparasitas nem microfilarias, respetivamente. No entanto, das 18
amostras sujeitas ao teste Megafluo® Leish, 9 testaram positivo para Leishmania
infantum, 1 amostra foi considerada duvidosa e 8 apresentaram resultado negativo.
Apesar da baixa percentagem de parasitoses gastrointestinais apresentada, estes parasitas
apresentam potencial zoonético pelo que os cdes pastores devem continuar a ser
rastreados. A percentagem elevada apresentada no teste de imunofluorescéncia indireta

(IFT) testemunha a alta prevaléncia da zoonose nesta zona do pais.

Palavras-chave: cées pastores; Fronteira; parasitas; Portugal; zoonoses.
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Abstract

In view of the lack of studies on parasites in sheepdogs carried out in the municipality of
Fronteira, the main objective of this study was to evaluate the prevalence of different
genera and species of parasites with zoonotic potential in shepherd dogs on farms in the
municipality, to assess the risk of transmission to other species and develop a strategic
proposal for parasitological control within the “One Health” concept, promoting a
balanced and holistically healthy ecosystem. For the study, 81 surveys of owners were
carried out and data collected from animals and properties, as a way of evaluating the
existence of possible risk factors. Sixty-three fecal samples and fifty-seven blood samples
were collected. The first were subjected to macroscopic examination and analyzed using
the Willis fluctuation method. With the blood samples, smears were prepared,
subsequently stained using the diff-quick method to screen for hemoparasites, all blood
samples were also evaluated using the fresh drop method to search for microfilariae.
Eighteen of the samples were tested for leishmania using an indirect immunofluorescence
test (IFT). Of the 63 fecal samples analyzed, 49 were not observed parasitic forms (78%),
7 were positive for hookworms (11%), 4 positive for Toxascaris leonina (6%), 3% showed
mixed infection by Toxascaris leonina and hookworms and in one sample found an adult
parasite. In blood smears and fresh spot examination, no hemoparasites or microfilariae
were observed, respectively. However, of the 18 samples submitted to the Megafluo®
Leish test, 9 tested positive for Leishmania infantum, 1 sample was considered doubtful
and 8 tested negative. Despite the low percentage of gastrointestinal parasites presented,
these parasites have zoonotic potential, meaning that sheepdogs must continue to be
tracked. The high percentage shown in the indirect immunofluorescence test (IFT)

testifies to the high prevalence of zoonosis in this part of the country.

Keywords: sheepdogs; Fronteira; parasites; Portugal; zoonoses.
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Abreviaturas, Siglas e Acronimos

(%) - Percentagem

°C - Graus Celsius

pum - Micrémetro

cm -Centimetro

DAPP - Dermatite Alérgica a Picada da Pulga

DHE - Doenc¢a Hemorragica Epizootica

DL - Demodicose localizada

DG - Demodicose Generalizada

DGAYV - Direc¢des de Geral de Alimentacdo e Veterinaria
ESCCAP - European Scientific Counsel Companion Animal Parasites
IgG - Imunoglobulina G

L1, L2, L3 - Larvas de estadios um, dois e trés

PGI - Parasitas Gastrointestinais

PCR - Reacédo em cadeia da polimerase

spp. - Espécies
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1. Introducao e Objetivos

1.1. Introducao

Ao longo dos tempos, o cdo tem assumido uma funcéo diferente no seio das familias.
Além de serem apenas animais de companhia, de estimacéo, de guarda, ou até de caca,
passaram também a desenvolver um papal importante nos processos terapéuticos e de
desenvolvimento social, acdes de salvamento, transporte €, por Gltimo, mas ndo menos
importante, para diversdo ( Dantas-Torres & Otranto, 2014; Mateus et al., 2014). Para
Robertson et al. (2000) e Arruda et al. (2023), os animais trazem bastantes beneficios,
tanto a nivel individual como a nivel social, no entanto, deve-se ter em atencdo que estes

séo potenciais transmissores de zoonoses.

Segundo Santos et al. (2020), os parasitas mais comuns e com potencial zoonético podem
ser um risco para a saude de criancas, idosos e imunocomprometidos. Ao parasitas
zoondticos sdo do grupo dos protozoarios os géneros Giardia, Toxoplasma e
Cryptosporidium e do grupo dos helmintos do género Toxocara e Ancylostoma (Dantas-
Torres & Otranto, 2014). Cées saudaveis podem hospedar e excretar parasitas prejudiciais

a salde humana e as espécies pecuarias (Arruda et al., 2023).

Alguns estudos em Portugal mostraram que existe uma elevada prevaléncia parasitologica
em animais de companhia e uma elevada contaminacdo ambiental com potencial
zoonético (Cardoso et al., 2014; Mateus et al., 2014; Carvalho, 2021; Félix, 2015).

E importante que a populacio seja educada e alertada para os perigos das zoonoses. Todos
os envolvidos, investigadores e profissionais da medicina humana e veterinaria, bem
como as autoridades de saude publica, devem colaborar entre si. De forma urgente, toda
a populacdo deve tomar consciéncia que as mudangas no seu comportamento s&o

importantes para a prevencgédo de zoonoses (Mateus et al., 2014).
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1.2. Objetivos

Tendo em conta que ainda néo existia nenhum estudo sobre parasitoses em cées pastores
realizado no concelho, o objetivo principal deste estudo foi, avaliar a prevaléncia dos
diferentes géneros e espécies de parasitas nos cdes pastores de exploracdes pecuarias do
concelho de Fronteira, avaliar o risco de transmissdo para outras espécies e elaborar uma
proposta estratégica de controle parasitologico dentro do conceito “One Health”,

promovendo um ecossistema equilibrado e holisticamente saudavel.

Foram recolhidos dados dos animais, dos tutores e das explora¢fes como forma de avaliar
a existéncia de possiveis fatores de risco (tais como idades dos animais e tutores, sexo,

raca, animais coabitantes e outros que poderiam ser relevantes).

Os cdes pastores desempenham um papel importante na transmissao de alguns parasitas
aos animais de producao e aos trabalhadores de exploracGes pecuarias, por isso este tema
tem importante relevancia em saude e bem-estar animal e satde publica, enquadrando-se

no tao actual conceito “One Health”.
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2. Revisao Bibliografica

Segundo Dantas-Torres e Otranto (2014), um parasita € um organismo que Vvive a custa
de outro, denominado hospedeiro, sem lhe proporcionar qualquer beneficio e podendo
inclusive causar-lhe danos. Os parasitas sd0 um grupo muito extenso e tém varios
hospedeiros. Consoante a sua localizacdo no hospedeiro podem-se dividir em dois grupos,
externos ou ectoparasitas e internos ou endoparasita. Em relacdo a permanéncia, podem
ser classificados como permanentes, se todo o seu ciclo de vida acontece no hospedeiro,

ou temporarios se parte do ciclo de vida do parasita ocorre no meio ambiente.

A espécie Canis lupus familiaris, vulgarmente conhecida como céo, € um importante
hospedeiro de parasitas internos ou endoparasitas, como protozoarios, cestodes,
trematodes e nematodes, e de parasitas externos ou ectoparasitas, como pulgas, piolhos,
acaros e carracas (Dantas-Torres & Otranto, 2014; Opazo et al., 2019) que por vezes estao
associados a alguns processos infeciosos (Opazo et al., 2019).

Ao longo dos tempos, os cdes tém assumido uma funcdo diferente no seio das familias,
além de animais de companhia, de estimacdo, de guarda, ou até de caca, passaram também
a desenvolver um papal importante nos processos terapéuticos e de desenvolvimento
social, acOes de salvamento, transporte e, por ultimo, mas ndo menos importante, para
diversdo (Dantas-Torres & Otranto, 2014; Mateus et al., 2014). Com o aumento do
ndmero de animais domésticos a coabitar com os humanos, o risco de transmissdo de
parasitas e agentes patogénicos tende a aumentar paralelamente (Oliveira et al., 2021).
Para Robertson et al. (2000) e Arruda et al. (2023), os animais trazem bastantes
beneficios, tanto a nivel individual como a nivel social. No entanto, deve ter-se em

atencdo a possivel transmisséo de zoonoses.

Cées e gatos com ou sem a presenca de sintomatologia podem hospedar e excretar uma
grande variedade de parasitas (protozoarios e helmintos) prejudiciais a satde humana e

as espécies pecuarias (Arruda et al., 2023).

Para Pereira et al. (2016), artrpodes, helmintes e protozoarios sdo a causa de varias
doencgas parasitarias a nivel mundial e de rapida disseminacdo. Para aléem da elevada
importancia a nivel da medicina veterinaria, sdo também importantes para a saude

publica, do ponto de vista médico (Dantas-Torres & Otranto, 2014). No mesmo estudo o
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autor afirma que as doencas parasitarias causadas por estes parasitas podem causar
quadros clinicos graves chegando a ser fatais em animais. Alguns deles atingem a
populagdo humana, levantando um alerta para a situacdo que exige uma abordagem de

Saude Unica.

Sdo muitas as formas de transmissdo podendo estas ocorrer atraves de alimentos mal
higienizados, ingestdo de agua, por contato direto, por via percutdnea ou através de
vetores (Pereira et al., 2016). Ja os humanos podem ser infetados através do contato direto
com cdes infetados ou pela exposicdo a ambientes contaminados com fezes de animais
anteriormente infetados ou por larvas que conseguem penetrar na pele do hospedeiro
suscetivel (Arruda et al., 2023), sendo que a forma mais comum de infecdo, ¢é através da
ingestdo de formas infeciosas tais como ovos, larvas, quistos e ou oocistos (Ubirajara
Filho et al., 2022).

As parasitoses mais frequentes sdo gastrointestinais (Nunes, 2021; Berengueret al., 2021).
Segundo Santos et al. (2020), os mais comuns e com potencial zoonético podem ser um
risco para a salde de criancas, idosos e imunocomprometidos e pertencem ao grupo dos
protozoarios, os géneros Giardia, Toxoplasma e Cryptosporidium e ao grupo dos
helmintos, os géneros Toxocara spp. € Ancylostoma spp. Apesar de alguns parasitas
serem especificos para a espécie canina, isto é, ser a espécie o seu Unico hospedeiro,

outros podem ter varios hospedeiros (Dantas-Torres & Otranto, 2014).

Berenguer et al. (2021), citando Oliveira, 2015, diz que os sinais mais frequentes de
parasitoses gastrointestinais apresentados sdo vomito, diarreia, distensdo abdominal,
apatia, obstrucdo e anorexia. A maioria pode ndo apresentar qualquer sinal de doenca, o
que pode dificultar o diagndstico clinico. O autor salienta a importancia do diagnéstico
parasitologico e que este seja feito com alguma frequéncia, de forma a interromper ou

mesmo evitar a disseminagdo parasitaria.

Também os ectoparasitas, carracas, piolhos e pulgas, estdo associados a processos
clinicos em animais de estimacéo e em humanos. Podem ser vetores de algumas doencas
(Seva et al., 2020).

Num trabalho realizado em Portugal, com o objetivo de avaliar o conhecimento dos
proprietarios de animais de estimacdo portugueses sobre o potencial zoondtico dos
parasitas que cées e gatos podem albergar, os autores concluem que a maioria dos tutores

desconhece que o0s seus animais lhe possam transmitir parasitas. Por isso, a medicina

4
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veterinaria tem um papel importante ao implementar medidas de profilaxia e sensibilizar
os tutores de forma a reduzir a propagacdo de doengas parasitarias entre animais de
estimacdo e humanos (Pereira et al., 2016).

Em Portugal foram realizados alguns estudos sobre este tema. Em 2014 em exploracfes
de pequenos ruminantes de Cantanhede, foi feito uma avaliagdo da prevaléncia de
parasitas gastrointestinais em 301 amostras fecais de cées pastores. A prevaléncia global
foi de 58,8%, com prevaléncias especificas para Ancylostomidae de 40,9%, seguidas por
espécies de Trichuris (29,9%), Toxocara (8%), Isospora (4%), Capillaria (0,7%) e
Spirometra (0,3%). Os ovos de Taeniidae estavam presentes em cinco amostras (1,7%)
que foram analisadas com a técnica de reacdo em cadeia da polimerase (PCR) e revelaram
ser de Taenia sp. (Cardoso et al., 2014).

Também em 2014, outro estudo levado a cabo em Ponte de Lima revelou uma
consideravel contaminacdo ambiental. Os parasitas com maior prevaléncia encontrada
foram Ancylostomatidae, seguido por Trichuris spp., Toxocara spp., Isospora spp.,
Dipylidium caninum, Taeniidae e Toxascaris leonina. Também se constatou um elevado

nivel de contaminacdo zoondtica ambiental (Mateus et al., 2014).

Felix (2015) ciente da escassez de dados sobre a situacdo epidemioldgica procedeu ao
estudo em larga escala de norte a sul de Portugal. Entre maio e setembro de 2014 recolheu
200 amostras fecais e 265 amostras de sangue em canis com elevada densidade de
animais. Os resultados observados revelaram um elevado grau de parasitismo nos animais

gue se encontram em canis com uma prevaléncia global de 25%.

Em julho de 2019 a revista Veterinaria Actual também refere que os parasitas mais
frequentes sdo gastrointestinais (Giardia spp., Toxocara spp., Trichuris spp., Dipilydium
caninum), parasitas cardiopulmonares (Angyostrongylusvasorum, Aelurostrongylus
abstrusus, Dirofilaria immitis), ectoparasitas e espécies transmissiveis por vetores como
Leishmania infantum. Os médicos veterinarios que contribuiram para este artigo falam
do conhecido impacto da globalizagéo e da deslocacdo dos animais entre paises, e estdo
seguros de que as prevaléncias dos parasitas tenderdo a aumentar muito devido as

alteracOes climaticas (Pinto, 2019).

Em 2021 a mesma revista publica um artigo “Parasitas zoonoticos em caes ¢ gatos em
Portugal” e descreve que em Portugal sdo reportadas infegcdes parasitarias por helmintes

(Ancylostoma spp., Dipylidium caninum e Toxocara spp.) e protozoarios intestinais (G.

ESAE.SA.45-Rev.0



duodenalis e T. gondii), parasitas transmitidos pela mosca da fruta (Thelazia callipaeda),
nematocera transmitidos por insetos (Dirofilaria immitis, Dirofilaria repens, Leishmania
infantum, Onchocerca lupi) e agentes transmitidos por carragas (e.g. Rickettsia conorii)
de preocupacdo zoonotica em cées e gatos domésticos e vadios. Também a nivel nacional
tém sido reportados casos de criptosporidiose, giardiase, leishmaniose, febre escaro-

nodular (i.e., febre da carraca), toxocarose e toxoplasmose (Mata, 2021).

Num trabalho de tese de mestrado em Medicina Veterindria para a Universidade de
Lisboa - Faculdade de Medicina Veterinaria, tendo como principal objetivo a pesquisa e
estudo da prevaléncia do parasitismo gastrointestinal e respiratério em cées de trabalho,
de companhia e de alojamentos sem fins lucrativos no distrito de Portalegre,
nomeadamente nos concelhos de Alter do Ch&o, Arronches, Castelo de Vide, Crato,
Marvdo e Portalegre, a autora conclui que a prevaléncia global de parasitismo
gastrointestinal foi de 14,0%, sendo a espécie de parasita mais prevalente a pertencente a
familia Ancylostomatidae (10,8%) (Carvalho, 2021).

2.1Ectoparasitas

Os Artropodes, sendo 0 grupo taxonémico mais vasto (Arthropoda, do grego arthro =
articulado + podos = pés), apresentam uma distribui¢éo por quase todo o globo e ocupam
todos os habitats. Apresentam-se como organismos invertebrados com exosqueleto rigido
e apéndices articulados, como patas e antenas em diferentes nimeros de acordo com o

subfilo a que pertencem (Santos et al., 2018).

Ectoparasitas podem ser encontrados em muitas espécies animais, na pele ou nas suas
camadas superficiais (Silva et al., 2017). Os que encontramos nos cées séo as larvas de

mosca, acaros, piolhos, pulgas e carragas (Dantas-Torres & Otranto, 2014).

Alguns artrépodes podem atuar como vetores de doengas para cdes e humanos. Neste
grupo podem ser incluidos os artropodes hematéfagos capazes de voar, como 0s
mosquitos, moscas de varias espécies, mosquitos picadores, pulgas e percevejos. Alguns
insetos voadores que se alimentam de outras fontes além do sangue, também podem atuar
como vetores, como é o caso da mosca da fruta Phortica variegata. Os artropodes ndo
voadores, como carragas, piolhos e espécies de acaros, também podem transmitir doengas

de importancia médico-veterinaria (Dantas-Torres & Otranto, 2016).
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Os ectoparasitas podem inocular nos animais microrganismos capazes de provocar
doenca, incluindo virus, bactérias, protozoarios e helmintes (Dantas-Torres & Otranto,
2016).

Quanto aos principais sintomas que estes parasitas podem provocar, podem ser
enumerados alguns: irritacdo, perda de sangue, prurido e lesbes cutaneas que podem

evoluir para infe¢Oes bacterianas secundérias (Dantas-Torres & Otranto, 2014).

2.1.1Pulgas

Carateristicas

As pulgas, nome vulgar, pertencem a familia Pulicidae, da ordem Siphonaptera, do género
Ctenocephalides, podem ser encontradas nos nossos animais de estimacao (cées e gatos).
Sdo0 importantes ectoparasitas e consoante a espécie animal que parasitam sdo
denominadas de Ctenocephalides felis e Ctenocephalides canis (Barros, 2022).

As pulgas apresentam caracteristicas proprias, para facilitar o caminho sob os pelos dos
animais; sao achatadas lateralmente, tém o corpo revestido de quitina, as cerdas s@o
grossas, curtas e voltadas para tras, ndo possuem asas e sdo hematofagas (Barros, 2022).

Ciclo de vida

As temperaturas influenciam a duracéo do ciclo de vida da pulga. Com temperaturas
normais (21-27 ° C) o seu ciclo de vida pode durar 3 a 6 semanas. As pulgas desenvolvem-
se em 4 fases: ovo, larva, pupa e adulto (Figura 1). Apds a cépula, a fémea deposita 0s
ovos no hospedeiro ou no meio ambiente juntamente com as fezes; apés 2 dias, as larvas
eclodem e alimentam-se das fezes. As larvas produzem uma substancia para formar um
casulo denominado pupa e que serve para protecdo. Dentro da pupa as larvas evoluem
para fémeas ou machos e quando as condi¢Ges ambientais se apresentarem favoraveis 0s

adultos eclodem (Barros, 2022).
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FIGURA 1: CICLO DE VIDA DA PULGA (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

Quando as condigdes ambientais ndo sdo as ideais para se desenvolver, a pupa pode
permanecer nesta faze durante 174 dias. Como o estado larval é responsavel pelo
prolongamento do ciclo de vida do parasita, também € o mais dificil de eliminar por
apresentar resisténcia aos inseticidas comuns (Bitam et al., 2010).

Ctenocephalides canis € comum em toda a Europa. Esta espécie esta identificada como
sendo a espécie que parasita cdes (ESCCAP, 2024). E responsavel pela transmissdo de
virus, como por exemplo o Myxoma, bactérias como a Rickettsia typhi, Rickettsia felis,
Yersinia pestis, Bartonella henselae e helmintes como Dipylidium caninun (Bitam et al.,
2010).

Sinais clinicos

Os sinais clinicos sdo variaveis e dependem de varios fatores como frequéncia de
exposicdo, duracdo da infestacdo, presenca de infecbes secundarias e grau de

hipersensibilidade. Animais ndo alérgicos podem apresentar poucos sinais clinicos sendo
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entdo portadores assintomaticos (Barros, 2022). Os outros podem apresentar prurido,
alopecia, pelos partidos, papulas e méaculas eritematosas com crostas e seborreia
(ESCCAP, 2024). Outros podem também apresentar anemia e teniase (Barros, 2022).
Em hospedeiros sensiveis a saliva irritativa que as pulgas segregam pode causar dermatite
alérgica a picada da pulga (DAPP) (Barros, 2022).

A DAPP é uma doenca de pele comum dos cédes que se apresenta como uma dermatite
pruriginosa papulo-crostosa. Os cdes afetados apresentam lesdes cutaneas que tendem a
ser mais prevalentes sobre o dorso e a area lombossacral dorsal, associadas a prurido
moderado a intenso. A reacdo acontece quando as pulgas, ao alimentarem-se do sangue
no hospedeiro inoculam saliva na derme do animal que ao conter polipéptidos estranhos
ao organismo, faz com que ocorra uma reagdo de hipersensibilidade (Greek & Kuhl, 2015;
Humbert et al., 2005).

2.1.2 Carracas

Carateristicas

As carragas sdo ectoparasitas do Reino Animalia Filo Arthropoda, Classe Arachnida,
Subclasse Acarina, Superordem Parasitiformes, Ordem Acari, Subordem Ixodida, com
duas principais Familias, Ixodidae e Argasidae. A familia Ixodidae possui varios géneros
de interesse clinico, tais como as espécies Amblyomma, Dermacentor, Ixodes,
Haemaphysalis e Rhipicephalus (Aradjo et al., 2022).

A espécie Ixodes ricinus esta presente em toda a Europa com excecdo do norte da
Escandinavia e pode ser encontrada em todo o corpo do hospedeiro mas tem preferéncia
pelos locais sem pelo e onde a pele é mais fina, nomeadamente a face, orelhas, axilas,
entre os digitos, e nas regides inguinais e perineais. (ESCCAP, 2024).

Rhipicephalus sanguineus é a mais importante enquanto espécie capaz de infestar cdes
em meio urbano (Aradjo et al., 2022). Existe em quase todas as partes do mundo (Silva
& Braga, 2010), no entanto tem preferéncia por climas mais quentes como os do norte da
Europa (ESCCAP, 2024), e é de extrema importancia para a classe médico veterinaria. E
vulgarmente chamada de carraca vermelha (Silva & Braga, 2010), no entanto pode
apresentar a tonalidade amarela, avermelhada ou castanha escura (ESCCAP, 2024). No

norte da Europa enfrenta a dificuldade de sobreviver no exterior, no entanto dentro de
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espacos, tais como casas e canis, a carraca consegue terminar o seu ciclo de vida. S&o
encontradas nas orelhas e entre os dedos em cdes, no entanto as formas mais jovens da

espécie podem ser também encontradas nos pelos da zona cervical (ESCCAP, 2024).

Ciclo de vida

A espécie Rhipicephalus sanguineus necessita de trés hospedeiros para realizar o seu ciclo
de vida (Figura 2) sendo por isso um ciclo do tipo trioxeno. Este ciclo tem as seguintes
fases: ovo, larva, ninfa e adultos machos e fémeas (Aradjo te al., 2022).

Os ovos eclodem e a larvas sobem ao primeiro hospedeiro, neste alimentam-se até se
ingurgitarem, o que acontece entre dois a sete dias. Apos este periodo, a larva desce do
hospedeiro e no ambiente transforma-se em ninfa que vai necessitar de um segundo
hospedeiro para se alimentar de novo, o que dura entre cinco a dez dias; desce novamente
e ja no solo sofre dimorfismo sexual. Mais uma vez procura um terceiro hospedeiro para

se alimentar de sangue e ingurgitar-se hovamente (seis a trinta dias); a fémea regressa

novamente ao solo para depositar 0s ovos o que dura entre vinte e sessenta dias (Dantas-
Torres & Otranto, 2014; Araujo te al., 2022).

FIGURA 2: CICLO DE VIDA DE RHIPICEPHALUS SANGUINEUS (ADAPTADO DANTAS-TORRES, 2010)
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Os ciclos trifasicos ou trixenos sdo os mais frequentes na natureza. Todas as mudas
acontecem no solo e, em 3 fases distintas, o parasita busca um hospedeiro, que pode ser
de espécie diferente, para se alimentar. Nos ciclos difasicos ou dixenos, a larva realiza a
muda no mesmo hospedeiro onde se fixa a ninfa, que emerge toma posicao e fixa-se nesse
mesmo hospedeiro. Neste ciclo, a procura por um hospedeiro acontece por duas vezes, na
fase larvar e nos adultos, envolvendo dois hospedeiros, que podem ou ndo ser da mesma
espécie. Por ultimo, no ciclo monofésico ou mondxeno todo o ciclo da vida da carraga,
desde larva até a fase adulta em que se desprende como macho ou fémea alimentada e
fecundada, acontece sobre 0 mesmo hospedeiro. Este ciclo € o menos frequente e apenas
descrito para as espécies do géneeroRhipicephalus do subgénero Boophilus (Veloso,
2013).

Sinais clinicos

Os principais sintomas causados pela carraga séo desconforto e perdas de sangue. As
carracas sao o principal vetor de transmissdo de doencas como a Babesiose, Ricketsiose,
entre outras (Silva & Braga, 2010). No entanto, as grandes infestacdes podem levar a
anemia (ESCCAP, 2024).

2.2 Acaros e fungos

Os &caros tem uma distribuicdo mundial e podem ser encontrados em varios hospedeiros
onde se inclui o Homem. Pertencem ao filo Arthropoda, classe Arachnida, e subclasse
Acari. Sdo menores gque as carracas e ndo possuem cobertura dura. Algumas espécies
apresentam espiraculos no cefalotorax. Existem mais de 30 mil espécies descritas, 3 delas
afetam os caes, Sarcoptes scabiei, Otodectes cynotis e Demodex canis (Thomson et al.,
2023).

2.2.1 Demodex canis

Caracteristicas

Os éacaros do cdo e do gato sdo especificos da espécie hospedeira. Entre os mais

conhecidos destacam-se 0 Demodex canis especifico do cdo e o Demodex cati, como 0
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nome indica especifico do gato (ESCCAP, 2024). Podem ser encontrados em toda a

Europa.

A demodicose canina € uma doenga dermatoldgica ocasionada pela acdo de Demodex
canis (Lusa & Amaral, 2010; Spegiorin & Durlo, 2019; Nunes, 2021). Este acaro
pertencente ao Filo Arthropoda, Classe Arachnida, Subclasse Acari, Ordem
Trombidiformes, Subordem Prostigmata (=Actinedida) e Familia Demodicidae (Lusa &
Amaral, 2010).

Esta espécie é microscopica mede 100-400um de comprimento, o corpo ¢é alongado e tem
quatro pares de patas curtas (Nunes, 2021), sdo geralmente encontrados no foliculo piloso
e nas glandulas sebaceas (Lusa & Amaral, 2010; Nunes, 2021). E um &caro escavador
(Lusa & Amaral, 2010).

Ciclo de vida

O ciclo de vida (Figura 3) acontece na pele do hospedeiro e dura cerca 35 dias, sendo
formado por cinco fases evolutivas ovo, larva, ninfa, protoninfa e adulto (Lusa & Amaral,
2010).

O ciclo de vida do Demodex inclui acaro adulto, ovo, larva e dois estagios de ninfa e
acontece nos foliculos pilosos. A mae infeta o cachorro durante os primeiros dias de vida.

A infestacdo é precedida pela multiplicacdo dos acaros na pele da mée (Saari et al., 2018).

ninfas desenvolvem-
se em adultos de‘6ito Parasita adulto
patas, todo o'ciclo de
vida normalmente
leva cercade 3
semanas
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FIGURA 3: CICLO DE VIDA DE DEMODEX SPP. (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)
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Sinais clinicos e diagndstico

O agente é um parasita que vive em comunhdo na pele do animal e sé se desenvolve
quando o sistema imune fica comprometido. Trata-se, por isso, de um parasita oportunista
e ndo deve ser tratada de forma isolada no animal (Spegiorin & Durlo, 2019). O sistema
imune débil facilita a proliferagdo do acaro e leva a lesdes nos tecidos. Lusa & Amaral
(2010) consideram que os fatores que podem predispor para a demodicose séo a idade, 0
stress, outras parasitoses e doencas debilitantes. Demodex canis pode afetar cées de
qualquer idade, no entanto os jovens sdo 0s mais suscetiveis. A sua presenca pode levar
a furunculose e infecdo bacteriana secundaria (Rodrigues et al., 2012), pelo que o
diagnostico, o tratamento e 0 acompanhamento sdo fundamentais (Spegiorin & Durlo,
2019).

A demodicose canina é uma das dermatopatias mais comumente encontradas em clinica
(Rodrigues et al., 2012). Conforme a dimens&o, a patologia pode apresentar-se de duas
formas: Demodicose localizada (DL) e a Demodicose Generalizada (DG) (Lusa &
Amaral, 2010; Rodrigues et al., 2012; Nunes, 2021) e pode ser denominada de juvenil ou
adulta (Lusa & Amaral, 2010).

A DL caracteriza-se pela existéncia de até quarto lesbes com aproximadamente 2,5 cm
de diametro (Nunes, 2021), que podem ser descritas como manchas eritematosas, com
alopécia, localizadas geralmente na cabeca, pesco¢o e/ou membros toracicos (Rodrigues
et al.,, 2012; Nunes, 2021). A sintomatologia passa por ligeiro prurido e uma leve
descamacdo que desaparecem de forma espontanea (Rodrigues et al., 2012). A DG € a
apresentacdo mais grave da doenca manifestando-se com uma dermatite cronica com
liquenificacdo, descamacao, formacéo de crostas, hiperpigmentacédo, piodermatite severa
e alopecia (Rodrigues et al., 2012). Estes sinais clinicos apresentam-se em diversas
regibes do corpo do animal (Rodrigues et al., 2012; Nunes, 2021) e com alguma
frequéncia podem aparecer infecdes bacterianas secundarias (Rodrigues et al., 2012).

O diagnostico é feito com recurso a raspagem de pele, cultura, antibiograma e bidpsia.
Para o tratamento sdo utilizados produtos como amitraz e as alternativas, ivermectinas e
milbemicinas (Lusa & Amaral, 2010). Mais recentemente, demostrou-se que formulacoes
de fluralaner fornecem eficacia superior em comparagdo com imidacloprida-moxidectina

para o tratamento da demodicose generalizada canina (Rohdich et al., 2022).
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2.2.2 Sarcoptes scabiel

Caracteristicas

Sarcoptes scabiei pertence ao filo Arthropoda, subfilo Amandibulata, classe Arachnida,
subclasse Acari Ordem Astigmata. Sarcoptes scabiei canis € um acaro escavador da

ordem Sarcoptiformes, familia Sarcoptidae (Little & ortinas, 2023).

O é&caro S. scabiei var canis é o agente etioldgico da sarna sarcética ( Taenzler et al.,
2016; Thomson et al., 2023), uma dermatose parasitaria altamente contagiosa, que
provoca grande prurido e afeta humanos e animais domesticos, tais como cées, gatos,
coelhos, equinos, pequenos e grandes ruminantes (Little & Cortinas, 2023). A sarna
sarcotica tornou-se numa das ectoparasitasitoses mais importantes nos ultimos anos, uma
vez que existem relatos de infestacbes em pelo menos 12 ordens, 39 familias e 148

espécies de mamiferos domésticos e selvagens (Thomson et al., 2023).

InfestacOes por S. scabiei sdo ndo sazonais, e podem afetar cdes com qualquer idade,
raca ou sexo. O correm por contato direto com um céo infestado, por contacto com
objetos infetados (Taenzler et al., 2016), por exemplo, maquinas de tosquia ou camas ou
contacto com fomites (Little & Cortinas, 2023). O mesmo autor assume que 0s casos em
cées mais jovens sdo mais vezes relatados. Larvas, ninfas e adultos imaturos representam

0s estagios de contagio (Thomson et al., 2023).

Ciclo de vida

O ciclo de vida do S. scabiei canis (Figura 4) ocorre na totalidade no mesmo hospedeiro.
Este ciclo de vida completa-se geralmente leva em 17 a 21 dias (Little & Cortinas, 2023;
Thomson et al., 2023), mas foram descritos ciclos mais curtos de apenas 10 dias (Little
& Cortinas, 2023). O ciclo de vida, desde o ovo, larva, ninfa a adulto ocorre no estrato

corneo da pele do hospedeiro (Ferrari et al., 2008).
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FIGURA 4: CICLO DE VIDA SARCOPTES SCABIEI (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

A infestacdo € disseminada principalmente pelas larvas e ninfas que vivem na superficie
do hospedeiro. Os &caros alimentam-se de células epiteliais células e linfa. (Hofing &
Kraus, 1994). Fora do hospedeiro, o &caro pode sobreviver algumas semanas,
dependendo das condicdes atmosféricas, sendo que o frio e humidade sdo fatores que

favorecem a sua sobrevivéncia (Hofing & Kraus, 1994; Thomson et al., 2023).

Sinais clinicos e diagndstico

O parasita penetra profundamente na epiderme, causando prurido intenso e inflamacao
(Taenzler et al., 2016; Little & Cortinas, 2023; Thomson et al., 2023). Outros sinais
clinicos como alopécia e crostas ou escamas foram relatadas em praticamente todos 0s
casos (Little & Cortinas, 2023). Animais com dermatite causada por S. scabiei
apresentam por norma uma producdo exagerada de gordura, o que confere ao animal um
aspeto e odor a “rango” (Ferrari et al., 2008). O mais comum é o parasita afetar a zona
da cabeca, principalmente a area das orelhas, os cotovelos e 0s tarsos, no entanto as lesdes
podem surgir em outras zonas do corpo do hospedeiro (Thomson et al., 2023; Taenzler
et al., 2016).

ESAE.SA.45-Rev.0



O diagnostico da sarna sarcoptica inicia-se com a historia clinica de prurido intenso
(Ferrari et al., 2008; Thomson et al., 2023) e ndo sazonal, em zonas caracteristicas tais
como a borda da orelha, cotovelos e entre o joelho e a pata (Thomson et al., 2023). No
entanto o diagndstico definitivo de S. scabiei é o exame parasitologico por raspagem da
pele e visualizacdo microscopica. A visualizacdo de acaros, ovos ou suas fezes confirma
o0 diagnostico (Taenzler et al., 2016; Little & Cortinas, 2023; Thomson et al., 2023).

2.3 Endoparasitas

Os caes podem ser afetados por varios endoparasitas, tais como protozoarios, cestodes,
trematodos e nematodes. Por exemplo, endoparasitas como Dipylidium caninum,
Echinococcus granulosus, Ancylostoma caninum, Strongyloides stercoralis, Toxocara
canis, Trichuris vulpis e Dirofilaria immitis s&o comumente encontrados em caes
(Dantas-Torres & Otranto, 2014). Destes parasitas alguns sdo potenciais transmissiveis
ao homem, tais como Ancylostoma spp., Toxocara spp., S.stercoralis, D.caninum,
T.gondii, G.duodenalis e Cryptosporidium spp (Berenguer et al., 2021; Dantas-Torres &
Otranto, 2014; Nunes, 2021). A maioria dos PGI (parasitas gastrointestinais) tem
potencial zoondtico e a contaminacdo ambiental traduz-se num risco, ndo somente para a

satide animal como também para a saide humana (Berenguer et al., 2021).

2.3.1Nematados intestinais

2.3.1.1 Toxocara canis

Carateristicas

Toxocara spp sdo nematodes que infetam cées e gatos tanto domésticos como 0s

selvagens. A infecdo ocorre através da ingestdo de ovos com larvas.

Ataca principalmente cachorros provocando diarreias infeciosas. Apresenta potencial
zoonotico e tem uma distribuicdo mundial (Troccap, 2019). O ser humano é um
hospedeiro intermedio, porque o parasita ndo completa neste o seu ciclo de vida.

Toxacara canis tem um tamanho médio, possui boca trilabiada e uma asa em posicéo
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cervical alongada e estreita; o local de preferéncia de instalacéo € o intestino delgado do
cdo (Martins, 2020).

Ciclo de vida

Toxocara spp. pode apresentar um ciclo de vida direto (Figura 5) com apenas um
hospedeiro ou indireto, tendo varios hospedeiros. As fémeas fazem a postura dos ovos
que sdo libertados nas fezes do hospedeiro. Dentro do ovo o parasita desenvolve-se até
L3. O hospedeiro definitivo fica infetado quando alguma das seguintes situacfes

acontece:

-Via ora: pela ingestdo do ovo com a forma infetante, que é libertada no tubo digestivo e
penetra na mucosa do intestino delgado:

- Via transplacentaria: acontece quando nas fémeas gestantes as larvas atingem o sangue
arterial e contaminam o feto pela circulagéo fetal. E a via de contaminagfo mais relevante

na espécie canina;
- Via transmamaria: as larvas passam para 0s cachorros através da amamentacao;

- Via hospedeiros parentéricos: a contaminacao acontece quando o cdo ou gato ingere um

hospedeiro parentérico, por ex.: roedores ou aves (Martins, 2020).
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FIGURA 5: CICLO DE VIDA TOXOCARA CANIS (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

ESAE.SA.45-Rev.0



Sinais clinicos e diagndstico

Em cachorros recém-nascidos, até aos primeiros 10 dias as grandes infestagdes, que
acontecem por via transplacentaria, podem levar a pneumonia, morte por enterite aguda
e obstrucdo gastrointestinal. Os cachorros apresentam baixa taxa de crescimento,
desconforto abdominal, anorexia, diarreia e vomito (Troccap, 2019; Dantas-Torres,
2020).

O diagnostico é feito pela detecdo de ovos no exame de flutuacao fecal. A auséncia de
ovos na pesquisa ndo exclui a possibilidade do animal estar infetado uma vez que os

parasitas apesar de imaturos, ainda podem causar doenga em cachorros (Troccap, 2019).

2.3.1.2 Ancylostoma caninum

Caracteristicas

Os anciléstomas sdo nematodes que parasitam cdes e gatos domésticos e silvestres e
também primatas, por isso tém carater zoonético (Troccap, 2019). Ancylostoma caninum
€ um parasita que possui trés pares de dentes em garras (Martins, 2020) e tem preferéncia
pelo intestino delgado de carnivoros (Troccap, 2019; Martins, 2020). Apresenta

distribuicdo mundial (Troccap, 2019).

Ciclo de vida

Os cées sdo infetados por larvas embainhadas de terceiro estagio, que pode acontecer por
3 vias: percutanea, oral ou transmamaria (Figura 6) (Troccap, 2019; Martins, 2020) . O
ciclo de vida até ao estddio L3 dura aproximadamente 5 dias em condigdes ideais
(Martins, 2020).
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FIGURA 6: CICLO DE VIDA ANCYLOSTOMA CANINUM (ADAPTADO DE CARVALHO, 2021)

Sinais clinicos e diagndstico

A. Caninum alimenta-se de sangue, causando anemia no hospedeiro definitivo que

apresenta por isso fezes diarreicas e com uma coloracdo mais escura (Martins, 2020), e

hipoproteinemia que pode levar a morte. Em cdes mais velhos, pode ocorrer anemia nao

regenerativa por deficiéncia de ferro (Troccap, 2019).

O diagnostico é feito pelo método de flutuacdo em solucdo salina saturada, agucar ou

nitrato de sodio para pesquisa de ovos tipo Strongyloidea em flutuacdo (Troccap, 2019).

2.3.2 Nematados ndo intestinais

2.3.2.1Dirofilaria

Caracteristicas

Dirofilaria immitis € um nematode filarial (Troccap, 2019; Noack et al., 2021),

pertencente a familia Filarioidea (Noack et al., 2021). E um parasita que pode atingir
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aproximadamente os 30 cm nas fémeas, com extremidade anterior simples. Os machos
apresentam extremidade posterior espiralada, espiculas desiguais e anguladas e papilas
pré e pos-cloacais e medem cerca de 18 cm (Martins, 2020; Noack et al., 2021). O parasita
aloja-se na artéria pulmonar e no ventriculo direito de canideos, felinos e furdes e o
hospedeiro intermédio é um culicideo (Martins, 2020). Em regides tropicais e
subtropicais sdo uma das principais causas de insuficiéncia cardiaca congestiva direita,
doenca pulmonar e morte de cdes. Tem potencial zoonético, no entanto sé ocasionalmente
causa doenca no Homem (Troccap, 2019). O homem é um hospedeiro aberrante
de Dirofilaria, uma vez que o parasita normalmente morre antes de atingir a maturidade
sexual (Bublitz et al., 2012).

E vulgarmente conhecido como parasita do coragdo e tem distribuicdo mundial, no
entanto em climas frios pode ser pouco frequente. Em regides com clima tropical ou
subtropical a doenca provocada por este parasita esta fortemente instalada (Troccap,
2019).

Ciclo de vida

Tal como a maior parte das filarias, D. immitis completa todo o seu ciclo de vida no
interior dos hospedeiros (mamifero, e mosquito vetor), ndo apresentando estagios de vida
livre. Apresenta, no entanto, um ciclo de vida complexo com varios estagios de
desenvolvimento (Figura 7). Os parasitas adultos chamados de macrofilarias, vivem como
endoparasitas obrigatorios nas artérias lobares e pulmonar principal dos hospedeiros
definitivos. As fémeas medem cerca de 30 cm e 0s machos mais pequenos cerca de 18
cm. As fémeas sdo ovoviviparas (Noack et al., 2021) e fazem a postura de microfilarias
(L1) para a circulagdo. Algumas espécies de mosquitos, ao se alimentarem de sangue do
hospedeiro, ingerem acidentalmente larvas (L1). Uma vez no estdmago do mosquito a
larva penetra na mucosa estomacal e vai aos tubulos de Malpighi (Noack et al., 2021,
Martins, 2020); aqui faz a muda para L2 e L3 que vai migrar até no aparelho bucal.
Quando o mosquito volta a alimentar-se, a L3 € inoculada no hospedeiro definitivo, dando

continuidade ao ciclo (Martins, 2020).
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FIGURA 7: CICLO DE VIDA DIROFILARIA IMMITIS (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

Sinais clinicos e diagndstico

Os sinais clinicos da doenca s6 surgem apds doenca cronica e progressiva. Num estado
inicial da doenca os animais normalmente ndo apresentam sintomas. Estes podem surgir
apo6s alguns meses ou mesmo anos (Troccap, 2019). Os sintomas incluem tosse,
intolerdncia ao exercicio, perda de peso e letargia (Noack et al., 2021; Troccap, 2019).
Com a evolucédo da doenca podem ocorrer dispneia, taquipneia, hemoptise, taquicardia,
murmdrio cardiaco, sincope, hepatomegalia, ascite e insuficiéncia renal (Troccap, 2019).
O diagnostico é feito com base na anamnese, em sintomas como a tosse e as alteragdes
observadas durante o exame fisico. Uma suspeita de dirofilariose pode ser confirmada
por um teste rapido para detecdo de antigenos ou por um teste para detecdo de

microfilarias por gota a fresco ou teste de Knott modificado (Troccap, 2019).
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2.3.2.2 Thelazia calippaeda

Caracteristicas

Thelazia callipaeda é um nematodo filiforme esbranquicado. Também conhecido como
parasita oriental do olho, é um parasita ocular que afeta animais domésticos, animais
selvagens e seres humanos (Vale et al., 2019). Esta doenca é considerada uma doenca
emergente em toda a Europa (Maia et al., 2016). O mesmo autor conclui que o parasita é
endémico no centro e leste de Portugal e comeca a disseminar-se em dire¢do ao sul. Afeta

ndo s6 animais domésticos, mas também os carnivoros selvagens.

Os parasitas na fase adulta podem ser vistos nas palpebras, na conjuntiva e na membrana
nictitante, nos ductos nasolacrimais, nos sacos conjuntivais ou nos ductos excretores das
glandulas lacrimais (Vale et al., 2019). Este parasita é transmitido aos cdes por algumas
moscas (Phortica variegata, Phortica okadai) que se alimentam de secre¢des lacrimais
destes (Troccap, 2019).

Ciclo de vida

O primeiro estagio do parasita, a larva L1, é produzida por parasitas fémeas que habitam
nos olhos do hospedeiro definitivo e sdo libertadas nas secrecdes lacrimais ap0Os
acasalamento. A transmissdo acontece quando estas sdo ingeridas pela mosca quando se
alimenta de secre¢des lacrimais. No hospedeiro intermediario estas larvas passam por
dois estagios e atingem o terceiro estagio L3 que é a forma infetante. As L3 migram até
ao aparelho bucal das moscas e esperam que estas se voltem a alimentar para serem
libertadas. Uma vez na drbita a L3 desenvolve-se até ao estagio adulto em 35 dias (Figura
8) (Vale et al., 2019).
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FIGURA 8: CICLO DE VIDA THELAZIA CALIPPAEDA (ADAPTADO DE KAZLOV, 1962)

Sinais clinicos e diagndstico

Os cdes sdo maioritariamente assintomaticos, no entanto sinais clinicos tais como
conjuntivite leve, blefarite, epifora, prurido periocular podem ser frequentes. Com menos
frequéncia, pode surgir edema de cdrnea e queratite (Troccap, 2019; Vale et al., 2019).
Em casos mais graves, e que ndo sdo tratados, pode ocorrer cegueira (Troccap, 2019).
Segundo Vale et al. (2019) e conforme os casos relatados, a gravidade dos sinais clinicos

ndo parece estar correlacionada com a carga parasitaria.

O diagnostico é feito com recurso ao exame ocular com obseervacdo de parasitas adultos
nos hospedeiros definitivos; as larvas L1 também podem ser visiveis nas secrecoes
lacrimais (Troccap, 2019). O sinal patognomonico da telaziose é a presenca de um
nematodo esbranquicado na conjuntiva e nos sacos conjuntivais (Vale et al., 2019).

2.3.3 Cestodes

2.3.3.1 Dipylidium caninum

Caracteristicas
D. caninum possui aparelho genital duplo e proglotes com lateral dilatada, pelo que se

assemelha a um barril ou grédo de arroz (Martins, 2020). Apresenta uma distribuicdo

mundial (Rousseau et al., 2022, Troccap, 2019), como uma consequéncia da distribuicao
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global dos seus hospedeiros intermediarios (pulgas e piolhos)(Rousseau et al., 2022). Esta
ténia é universal e comum entre os animais domésticos. Apesar de rara a infegdo humana,
foi relatada em todos os continentes. Este parasita na sua forma adulta habita no intestino
delgado de cées, gatos e podem acontecer infe¢cbes em humanos (Rodrigues et al., 2016;
Martins, 2020). E uma doenca com potencial zoondtico, embora a maioria dos casos
sejam relatados em criangas. E o0 parasita mais comum em animais de companhia, nos

humanos é considerada rara (Rousseau et al., 2022).

A dipilidiose é a doenca parasitaria causada pelo cestode Dipylidium caninum (Rodrigues
et al., 2016; Rousseau et al., 2022). As larvas encontram-se nos hospedeiros
intermediarios (Rodrigues et al., 2016)(pulgas, e em menor grau nos piolhos) (Rousseau
etal., 2022). A infecdo acontece quando o hospedeiro definitivo ingere um piolho ou uma

pulga infetado com larvas (Rodrigues et al., 2016; Rousseau et al., 2022).

Ciclo de vida

A transmissdo € um pouco diferente, uma vez que inclui um hospedeiro invertebrado
intermediario, que pode ser a pulga ou o piolho, que apds a infestacdo precisa ser ingerido
pelos hospedeiros definitivos cées e gatos, e acidentalmente o homem, para que a infecao
se desenvolva (Rousseau et al., 2022).

O ciclo de vida (Figura 9) inicia-se quando o hospedeiro definitivo (carnivoros) ao se
lamber ingere acidentalmente um hospedeiro intermediario (pulga e piolho). Uma vez no
intestino delgado, este hospedeiro é digerido e é libertada a forma larvar cisticercoide. O
escolex evagina e desenvolve-se, e mais tarde as proglotes gravidas saem nas fezes. Os
hospedeiros intermediarios sdo infetados quando ingerem as capsulas com 0s ovos, 0S
0VO0s ou as proprias proglotes (Martins, 2020).
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FIGURA 9: DIPYLIDIUM CANINUM (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

Sinais clinicos

A infecdo, na maioria dos casos, é assintomatica ou os sinais ou sintomas clinicos séo
inespecificos (Troccap, 2019). Os sintomas passam por um prurido intenso na zona anal
que leva o cdo a arrastar a parte traseira no chdo o que por vezes leva a lesées na zona
perianal. Infestacdes maiores podem levar a traumatismo e consequente infecdo
secundaria na regido anal, colicas e diarreias. Ocasionalmente, as infecdes intensas podem

resultar em enterite e/ou obstrucéo intestinal (Troccap, 2019).

2.3.3.2 Echinococcus

Caracteristicas

Echinococcus granulosus é um parasita intestinal da classe cestodo (DGAV, 2014), sendo
0 agente da Equinococose. E um parasita de corpo pequeno que possui no maximo cinco
proglotes, com escdlex com rostelo e ganchos (Martins, 2020) e que tem o cdo como
hospedeiro definitivo. Este fica infetado ao ingerir visceras do hospedeiro intermediario
(DGAV, 2014; Martins, 2020).

25

ESAE.SA.45-Rev.0



O homem pode ser um hospedeiro intermediario sendo, por isso, a Equinococose uma
zoonose. E também conhecida por “doenca do pelo do cio “e ganhou este nome porque
quando parasitado o cdo espalha os ovos pela pelagem. A proximidade entre 0 homem e
0 cédo e a falta de uma higienizacdo adequada das méos ap0s contato, facilita o ciclo
zoonotico desta doencga. A contaminacdo acontece sempre de forma acidental do céo para
0 homem (DGAV, 2014).

Outros hospedeiros intermediérios sdo principalmente animais domésticos, tais como
ovinos, suinos, bovinos, caprinos e cavalos. Todos estes podem ser infetados quando
ingerem ovos que sao libertados nas fezes de cées. Os cées, por sua vez, sdo infetados ao
ingerirem quistos hidaticos em visceras de espécies pecuarias. Por isso, o ciclo de vida
deste parasita pode ser considerado um ciclo doméstico (Umhang et al., 2020).

Apesar de este parasita ser endémico em todo o mundo, a sua prevaléncia é mais relevante

em areas onde existem praticas pecuarias (Mateus & Vieira-Pinto, 2015).

Ciclo de vida

O ciclo de vida do parasita (Figura 10) acontece quando o parasita que habita no intestino
delgado dos hospedeiros definitivos atinge o estado adulto, libertando proglotes que sdo
libertados no meio ambiente através das fezes. Estas proglotes sdo a forma infetante do
parasita e vao ser acidentalmente ingeridos pelo hospedeiro intermédio (ruminantes,
suinos, equinos e 0 homem). Uma vez ingeridos, os ovos libertam a oncosfera que migra
até atingir 6rgaos-alvo como o figado, pulméo e, raramente, o coracdo, rins ou cérebro
onde se forma o quisto hidatico. O ciclo progride quando o hospedeiro definitivo consome

um hospedeiro intermediario infetado (Martins, 2020; Rusina & Zancanaro, 2023).
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FIGURA 10: CICLO DE VIDA ECHINOCOCCUS GRANULOSUS (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

O homem surge como hospedeiro intermediario acidental e como ultimo elo neste ciclo,
ao adquirir a infecdo através da ingestdo de ovos do parasita e desenvolvendo quistos
equinocdcicos principalmente no figado e pulmdes (Mateus & Vieira-Pinto, 2015).

Sinais clinicos

A equinococose, normalmente é assintomatica, no entanto podem surgir sinais clinicos
tais como as enterites catarrais na presenca de grandes infe¢des pelo equinococus em caes.
A hidatidose nos animais infetados leva a que as visceras no abate sejam descartadas
(Martins, 2020).

Se 0 quisto do equinococus se rompe podem formar-se novos quistos ou pode ocorrer
choque anafilatico e consequentemente a morte (Martins, 2020), pode surgir febre,

urticaria, eosinofilia.
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2.3.4 Protozoarios

Hemoparasitoses

Fala-se de hemoparasitoses quando se refere a doencas causadas por microrganismos
patogénicos que parasitam as células sanguineas. Estes sdo transmitidos por artropodes
hematofagos, nomeadamente carracas da espécie Rhipicephalus sanguineus (Araujo et
al., 2022).

As mais relatadas sdo a Erliquiose Monocitica Canina, a Anaplasmose Trombocitotrépica
Canina, a Babesiose e Hepatozoonose, sendo causadas pelos agentes dos géneros

Ehrlichia, Anaplasma, Babesia e Hepazoon, respetivamente (Araujo et al., 2022).

2.3.4.1 Hepatazoon

Caracteristicas

Hepatozoon canis é um protozoario de estrutura alongada grande na fase de gametdcitos,
que ocupa o citoplasma dos leucdcitos. Infecta cdes e é transmitido através da ingestao de
carracas infetadas da espécie Rhipicephalus sanguineus que € seu hospedeiro
intermédiario (Rotondano et al., 2015; Martins, 2020).

Ciclo de vida

O ciclo de vida (Figura 11) comeca pela ingestdo acidental de uma carraga infetada pelo
cdo. Nas células do endotélio do bago, figado e medula 6ssea ocorre a esquizogonia com
formagéo dos esquizontes. Os gametocitos formam-se nos leucocitos quando ocupados
pelos merozoitos. O ciclo continua quando a carraca se alimenta do sangue do céo e ingere
estes gametdcitos; no hospedeiro intermédiario surgem os zigotos mdveis (odcito) e

posteriormente esporocistos com esporozoitos (Martins, 2020).
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FIGURA 11: CICLO DE VIDA HEPATOZOON CANIS (ADAPTADO DE O’DWYER, 2011)

A sua principal via de transmissdo é oral aquando da ingestdo de carracas infetadas pelo
cdo, no entanto também pode acontecer transmissao transplacentaria. Nao apresenta um

potencial zoondtico, no entanto tem uma distribuicdo mundial (Troccap, 2019).
Sinais clinicos e diagndstico

Pode acontecer doenca leve a grave, visto H. canis infetar os tecidos hemolinfaticos e
causar anemia e letargia. A infecdo pode variar de subclinica, em cées aparentemente
saudaveis, a grave com sintomas como letargia, febre, caquexia e mucosas palidas devido
a anemia (Troccap, 2019). Para Martins (2020), a infecdo por Hepatazoon provoca
reacOes inflamatorias nos 6rgaos onde se origina a esquizogonia. Os animais apresentam
sinais de febre, anemia, emagrecimento progressivo e esplenomegalia. Se néo for

diagnosticado e tratado pode ocorrer morte em quatro a oito semanas.

A infecdo pode ser erradamente diagnosticada uma vez que 0s sintomas gerais sdo
semelhantes aos de outras doengas transmitidas por carracas, como erliquiose e babesiose
(Rotondano et al., 2015). A infecdo por H. canis pode ser diagnosticada com recurso ao
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microscopio para detecdo de gamontes intracelulares em neutrofilos e mondcitos em
esfregacgos de sangue, no entanto o teste de PCR de sangue total é sensivel e especifico
(Troccap, 2019).

2.3.4.2 Leishmania

Caracteristicas

A leishmaniose canina é uma zoonose causada por um protozoario difasico do Reino
Protista, sub-reino Protozoa, filo Sarcomastigophora, subfilo Mastigophora, ordem
Kinetoplastidae, sub-ordem Trypanosomatina, familia Trypanosomatidae, e género
Leishmania (Campillo et al., 1999). E uma zoonose de grande importancia para a sadde
publica (Oliveira-Neto et al., 2018; Baneth & Solano-Gallego, 2022), transmitida por
vetores flebotomineos com alta prevaléncia de infecdo em cdes e gatos (Baneth &
Solano-Gallego, 2022), mas infecta também humanos e animais silvestres. As formas

amastigotas instalam-se em macrofagos na pele ou outros 6rgéos (Martins, 2020).

Apenas as fémeas de insetos do género Phlebotomus, das espécies P. perniciosus e P.
ariasi, na Europa e Lutzomyia na América do Sul sdo transmissores deste parasita (Alvar
etal., 2004). Existem cerca de 30 espécies diferentes de Leishmania dispersas pelos paises
do mundo inteiro. Na Europa, a espécie mais frequente é a Leishmania infantum, sendo a

Bacia Mediterranica a regido onde mais afetada (Aguiar, 2011).

Os cées sdo o principal reservatorio de Leishmania infantum , apresentando leishmaniose
canina, uma doenca que afeta varios sistemas no organismo. E uma doenca incuravel e
pode levar & morte, quando néo tratada. Na Bacia do Mediterraneo, Norte da Africa,
América do Sul e Oeste da Asia este protozoario pode ser causa de trés apresentacdes
diferentes: leishmaniose visceral, cutdnea e mucosa em pessoas (Morales-Yuste et al.,
2022).

E considerada endémica em quase todo o territorio de Portugal Continental e nos dltimos

anos tém-se assistido a um aumento da sua prevaléncia nos cdes (Aguiar, 2011). A
leishmaniose causada por Leishmania infantum é de preocupacdo One Health (Dos
Santos et al., 2021).
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Ciclo de vida

O ciclo de vida del. infantum envolve hospedeiros mamiferos e hospedeiros
flebotomineos que atuam como vetores (Figural2) (Saez et al., 2018). Ao utilizar varios
hospedeiros tais como mamiferos, humanos, animais domésticos, animais selvagens e
artrépodes vetores o parasita tem um ciclo epidemiolégico complexo (Nunes, 2021; Dos
Santos et al., 2021; Séez et al., 2018).

Os flebotomineos sdo insetos que tém a sua atividade ao final do dia, inicio da manha e
durante a noite. Em paises de clima temperado ficam mais ativos durante a primavera e 0
verdo, enguanto em paises com clima tropical a sua atividade mantem-se durante todo o
ano. As fémeas sdo hematofagas e precisam de sangue para amadurecer 0s ovos e fazem-
no ao alimentar-se de animais vertebrados. Os vetores de L. infantum pertencem aos
géneros Phlebotomus na Europa, Africa e Asia e Lutzomyia que pode ser encontrada no
continente americano. Oito espécies de Phlebotomus foram implicadas como vetores de
L. infantum na sub-regido do Mediterraneo que inclui o sul da Europa, o norte da Africa
e partes da Asia: Phlebotomus perniciosus, P. ariasi, P. neglectus, P. kandelakii, P.
perfiliewi, P. langeroni, P. tobbi e P. balcanicus (Saez et al., 2018).

O flebotomineo que atua como vetor, quando se alimenta do sangue de um hospedeiro
anteriormente contaminado, ingere a forma amastigota, que se multiplica por divisdes
binérias sucessivas e se transforma em promastigota no tubo digestivo do inseto. Em
seguida, quando este se volta a alimentar noutro animal, essas formas promastigotas séo
inoculadas e penetram nas células reticuloendoteliais, onde se transformam em
amastigotas e se instalam na pele ou em outros 6rgdos, como figado e bago (Martins,
2020; Morales-Yuste et al., 2022).
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FIGURA 12: CICLO DE VIDA LEISHMANIA INFANTUM (ADAPTADO DE ESCCAP, 2021)

Sinais clinicos, diagnostico e tratamento

Os macrdéfagos infetados por L. infantum encontrados em tecidos parasitados, causam
reacOes inflamatdrias granulomatosas que levam a maioria dos sintomas (Koutinas &
Koutinas, 2014). Os principais sintomas sdo caquexia, lesdes cutaneas e crescimento
anormal das unhas (Martins, 2020; Baneth & Solano-Gallego, 2022; Koutinas &
Koutinas, 2014). Danos oculares também podem ser encontrados, tais como blefarite,

uveite e conjuntivite (Koutinas & Koutinas, 2014).

A doencga clinica é sistémica com sinais de apresentacdo e graus de gravidade variaveis.
A infecdo subclinica de caninos e felinos em areas endémicas é frequente (Baneth &
Solano-Gallego, 2022).

O diagnostico é feito através da presenca de sinais clinicos que sejam caracteristicos da
doenca e na confirmacdo da infegdo com recurso a técnicas seroldgicas e moleculares

(PO-Guidelines.pdf, 2024). O diagnoéstico da leishmaniose canina evoluiu ao longo dos
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anos por meio da analise de novas amostras usando novas técnicas moleculares (Morales-
Yuste et al., 2022).

O tratamento consiste na utilizacdo de alopurinol, ou combinacdo de alopurinol com
antimoniato de meglumina ou miltefosina a longo prazo, mas o mais provavel é voltarem
a acontecer manifestacdes da doenca (Baneth & Solano-Gallego, 2022). As vacinas que
foram desenvolvidas nos ultimos 10 anos sdo agora também usadas e aliadas as estratégias

de prevencdo (Morales-Yuste et al., 2022).
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3. Material e Métodos

Este estudo teve como objetivo a avaliagdo e identificagdo dos parasitas com potencial
zoonotico em cées pastores de exploracdes pecuarias do concelho de Fronteira. Para
efetuar as técnicas de pesquisa parasitologicas foram coletadas amostras de fezes e
sangue. Todos 0s animais passaram por um exame fisico minucioso. Para cada animal foi
preenchido um questionario com recolha de dados sobre 0 mesmo, sobre a exploracéo e
sobre o tutor.

No exame fisico pesquisaram-se ectoparasitas tais como pulgas, carracas, acaros.
Paralelamente foram observados os globos oculares para pesquisa de Thelazia
calippaeda. No sangue, a pesquisa foi baseada na procura de microfilarias, Leishmania,
Hepatozoon canis e Babesia. Nas fezes a pesquisa consistiu na procura de parasitas

gastrointestinais tais como, Toxocara canis, Ancylostoma caninum, Taenia spp.

Este trabalho de investigacéo foi avaliado pela Comissdo de Etica para a Investigacdo e

Ensino do IPP, tendo sido aprovado pela mesma.

3.1. Caraterizacao da area de estudo

Area de estudo: Freguesias do Concelho de Fronteira

Localizado na regidao do Alentejo e sub-regido do Alto Alentejo, no distrito de Portalegre,
o concelho de Fronteira compreende 3 freguesias, freguesia de Fronteira, Cabeco de Vide
e S. Saturnino. A freguesia de Fronteira abrange a vila de Fronteira e o lugar de Vale de

Seda, a freguesia de S. Saturnino abrange também a aldeia de Vale de Maceiras.

Com 248,60 kmz de area total de ocupacdo, o concelho possui 2 858 habitantes segundo
os dados dos ultimos censos do ano de 2021. O municipio € limitado a norte pelo
municipio de Alter do Chao, a leste por Monforte, a sueste por Estremoz, a sul por Sousel

e a oeste por Avis (Figura 13).
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FIGURA 13: MAPA DO CONCELHO DE FRONTEIRA

FONTE HTTPS://IWWW.CIMAA.PT/MUNICIPIO-DE-FRONTEIRA/

Possui um clima marcadamente mediterranico, caracterizado por uma estacao seca bem

acentuada no verao.

Como recursos hidricos fazem parte do concelho a ribeira de Carvalho, a ribeira de
Chaminé, a ribeira de Vide, a ribeira Grande, a ribeira de Ana Louro, a ribeira da Aldeia

e a ribeira de Juncal.

No concelho predominam as atividades ligadas aos setores terciario e primario. A

indUstria tem um peso quase insignificante.

Na agricultura destacam-se os cultivos de cereais para grdo, os prados temporarios e
culturas forrageiras, o pousio, o0 olival, os prados e pastagens permanentes. A pecuéria

consiste na criacdo de suinos, ovinos e bovinos.
3.1.1 Locais de colheita

Os locais selecionados para a colheita de amostras no concelho de Fronteira foram
exploracdes pecudrias com cdes pastores. Fizeram parte do estudo as exploragdes
visitadas pela equipa da Clinica Vetinser, durante o periodo do estudo a quando do
saneamento anual ou em consultas de campo. Foram visitadas 43 exploragdes com as
seguintes espécies pecuarias (Figura 14): Ovinos 26, bovinos 7, caprinos 3, suinos 1 e

mistas com ovinos/bovinos e caprinos/ovinos 5 e 1, respetivamente.
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Essas exploracdes tiveram a seguinte distribuicdo pelas 3 freguesias do concelho (Tabela

1)

TABELA 1: DISTRIBUIGAO DAS EXPLORAGOES POR FREGUESIA

ESPECIE PECUARIA | Fronteira | Cabeco de Vide | S. Saturnino | Total
Ovinos 15 2 9 26
Bovinos 3 2 2 7
Ovinos/Bovinos 3 2 5
Caprinos 3 3
Ovinos/Caprinos 1 1
Suinos 1 1

ESAE.SA.45-Rev.0
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3.2. Material

Todos os caes das explorages visitadas pela equipa da Vetinser no periodo entre outubro
de 2023 e julho de 2024 no concelho de Fronteira foram selecionados para o estudo. No
entanto, nem todos 0s animais participaram em todas as etapas do estudo pelas mais
diversas razdes, tais como, animais pouco cooperativos, tutores que ndo conheciam 0s

comportamentos de excrec¢do dos caes.

Para cada animal examinado foi preenchido um questionario pelo proprietario (Anexo 1),
com o intuito de obter os dados necessarios para a construcao do perfil de cada animal:
sexo, idade e raca, histérico epidemioldgico geral, tipo de alimentacdo, acesso livre ou
restrito ao exterior da propriedade, desparasitacdo e vacinacao atualizadas, caracterizacao
do efetivo coabitante, acesso a visceras cruas, contacto com o efetivo pecuario da
exploracdo e convivéncia com outros cdes ou outros animais.

Entre outubro de 2023 e julho de 2024 foram recolhidos 81 questionarios. Cada cédo
selecionado foi submetido a um exame clinico geral, aos quais foram retirados os
ectoparasitas observados. Seguidamente foram realizadas 57 colheitas de amostras de
sangue e por fim de 63 amostras de fezes. As amostras de sangue foram obtidas por
colheita a partir da veia cefélica ou da veia safena lateral e armazenadas em tubos secos.
A maioria das amostras de fezes foram obtidas dos animais através de eliminacao
espontanea, outras diretamente da ampola rectal tentando sempre colher o0 maximo de
massa fecal possivel. Todas as amostras foram identificadas com o nimero do animal
correspondente. Ap6s a recolha todas as amostras foram refrigeradas até serem
analisadas.

3.3. Métodos

3.3.1 Questionario

A maioria dos questionarios eram lidos aos tutores e preenchidos pela autora. O
questionario foi dividido em trés partes, dados referentes ao tutor, dados referentes ao
animal e dados referentes a exploracdo pecuaria (Anexo 1). Os dados obtidos foram

usados para andlise de potenciais fatores de risco associados ao parasitismo. Os dados

37

ESAE.SA.45-Rev.0



recolhidos foram colocados em tabelas de Microsoft Office — Excel e todo processo da

andlise dos dados e producdo de gréficos foi feito através do mesmo.

3.3.2 Exame Clinico

Cada cdo selecionado foi submetido a um exame clinico geral para observar o seu estado
de salde e para extrair ectoparasitos na eventualidade de serem encontrados. No exame
fisico ao animal foram inspecionadas as areas anatoOmicas onde as carragas por norma
tendem a aderir, cabeca, orelhas e regido interdigital, e a regido dorso-lombar com a
finalidade de encontrar sinais de dermatite alérgica por picada de pulga (DAPP) ou fezes
destas.

Em todos os cées foram inspecionados os globos oculares com o intuito de encontrar

sinais de Thelazia.
3.3.3 Exame macroscopico

Todas as amostras fecais foram primeiro sujeitas a um exame macroscopico com o intuito
de observar caracteristicas tais como cor, consisténcia, odor, forma e presenca de corpos
estranhos ou parasitas adultos (Anexo Il). Algumas amostras apresentavam um aspeto
pastoso e diversas tonalidades de castanho. Nos animais alimentados com carne
constatou-se que as fezes tinham uma consisténcia mais dura e possuiam uma colora¢do
mais clara, algumas de cor branca. Apenas a amostra n°36 continha um parasita adulto

(Figura 15), que pelas caracteristicas seria um ancylostomatideo.

FIGURA 15: PARASITA ADULTO ENCONTRADO DURANTE O EXAME MACROSCOPICO
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3.3.4 Procedimentos laboratoriais

3.3.4.1Técnica de Willis

A avaliacdo das amostras foi realizada pelos métodos parasitologicos de flutuacao
simples de Willis-Mollay. O método é rapido, barato e ndo requer o uso de centrifuga. E
simples e ndo exige nenhuma habilidade especial. Segundo Nunes (2021), a técnica de
Willis-Mollay, é eficaz no diagndéstico qualitativo de ovos de helmintes e oocistos de

protozoarios.

Foi usado uma solucdo saturada de agucar e o procedimento utilizado foi o descrito em
(Troccap, 2019), (Figura 16) (Anexo IlI).

N\
- "_‘\-

FIGURA 16: PROCEDIMENTO PARA TECNICA DE FLUTUACAO

Para Santos et al. (2020), a técnica de Willis-Mollay é empregada na rotina dos
laboratérios de analises clinicas. E uma técnica qualitativa de flutuacdo espontanea
simples, que recorre ao uso de uma solugéo de elevada densidade (1:1200). O principio é
fazer com que os ovos de menor densidade flutuem, aderindo a superficie inferior da

lamina.
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3.3.4.2 Técnica da gota a fresco

Com o objetivo de pesquisar parasitas sanguineos tais com microfilarias foi realizado a

técnica da gota a fresco com as amostras de sangue obtidas (Figura 17).

Para cada amostra foi colocada uma gota do material bioldgico, neste caso sangue, no
centro de uma lamina, e colocado por cima logo de seguida a lamela, para que a gota se
espalhasse pela extensdo desta. Este teste € barato e rapido, mas apresenta uma baixa
sensibilidade, com falsos negativos frequentes e ndo permite identificar a espécie de
Dirofilaria (Silva, 2018). Esta técnica requer atencdo a quantidade de sangue colocado na
lamina, uma vez que uma quantidade elevada impede uma boa visualizacdo dos
eritrécitos. A colocacdo da lamela também deve ser feita de forma cuidadosa para que
ndo se formem bolhas. As observacfes ao microscopio foram feitas com a objetiva de

40X e com iluminacao reduzida.
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FIGURA 17: LAMINAS DA GOTA A FRESCO

3.3.4.3 Esfregaco sanguineo

No esfregaco sanguineo foram pesquisadas hemoparasitoses.

Para realizar um bom esfregaco devem ser usadas laminas de vidro limpas e livres de
gorduras. Uma pequena gota de sangue é colocada proximo de uma extremidade da
lamina e outra lamina, colocada junto da gota, em angulo de 30°, vai espalhar o sangue
pela zona de contato das duas laminas. Com suavidade e rapidez deve-se fazer deslizar a
segunda lamina para a frente de modo a espalhar o sangue até ao fim da lamina. Depois
deixa-se secar ao ar e de seguida fixa-se e cora-se (Juarez & Sevilla, 2018). As coloragdes

do tipo Romanowsky sdo as mais comuns. Neste estudo foi usada a coloracdo DIFF-
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Quick Uranotest® (Figura 18). Procedimento sugerido para coloragdo com Diff-Quick:
Anexo IV.

FIGURA 18: COLORACAO DE ESFREGACOS SANGUINEOS COM CLORACAO DIFF-QUICK

Para laminas coradas, a observacéo foi feita com a objetiva de imerséo, com iluminagéo

intensa.

3.3.4.4 Imunofluorescéncia

Os primérdios da imunofluorescéncia indireta (IFT) datam de 1942, quando Albert Coons
e col. demonstraram a marcacao de anticorpos anti pneumococos com fluoresceina no
tecido pulmonar (Aoki et al., 2010).

Neste estudo foi usado o kit MegaFLUO® LEISH (Figural9) para detecdo
semiquantitativa de imunofluorescéncia de anticorpos ImunoglobulinaG (IgG)
contra Leishmania infantum no plasma ou soro do céo. Neste teste de imunofluorescéncia
indireta (IFT), anticorpos especificos presentes nos soros pré-diluidos ligam se aos
antigenos presentes na ldamina (Figura 20). Proteinas séricas ndo especificas ndo ligadas
sdo lavadas. Anticorpos FLUO FITC marcados com fluoresceina no conjugado ligam-se
aos complexos antigeno-anticorpo. A avaliacdo € feita com um microscépio de

fluorescéncia (sistema de filtro para FITC) com ampliacéo de 400x.
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FIGURA 19: PREPARACAO DO KIT MEGAFLUO® LEISH
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FIGURA 20: IMUNOFLUORESCENCIA INDIRETA FONTE (IM ET AL., 2019)
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4. Resultados

4.1Resultados dos Questionarios

Através dos questionarios foram obtidos dados sobre a exploracdo, dados do animal e
dados do tutor.

4.1.1 Dados das exploracoes

Foram examinados entre outubro de 2023 e junho de 2024 um total de 81 caninos, em 43
exploracdes do concelho de Fronteira. Distribuidas pelas 3 freguesias do concelho (Figura
21). Na freguesia de Fronteira foram visitadas 25 exploragdes, 15 de ovinos, 3 de bovinos,
3 caprinos, 1 de suinos e 3 com ambas as espécies pecuarias ovinos e caprinos. Na
freguesia de Cabeco de Vide foram 7 explorages, 2 de ovinos, 2 de bovinos, 2 de ovinos
e bovinos e 1 mista com caprinos e ovinos. Em S. Saturnino a 3?2 freguesia do concelho

contabilizamos um total de 11 exploracdes, 9 de ovinos e 2 de bovinos.

Total de exploracdes por freguesia
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FIGURA 21: TOTAL DE EXPLORAGOES POR FREGUESIA
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Todas as exploragdes possuem um estatuto sanitario indemne, com classificacao sanitaria
de B4/ T3 para os bovinos e B4 para 0s ovinos. Apenas uma das exploragdes de bovinos
durante o periodo em que decorreu o estudo passou por uma suspeita de tuberculose, no
entanto, novas provas de tuberculina obteriam resultados negativos. Outra das

exploracGes ndo tinha sido saneada no ano de 2022 por falecimento do proprietario.

Todas as exploracGes cumprem o plano profilatico proposto pelo médico veterinario
assistente e fazem pelo menos uma desparasitacdo anual do efetivo usando para o efeito
produtos com ivermectina tais como Virbamec® (29 exploragdes) ou lvomec® (3
exploracdes), Seponver® (mebendazol e closantel sddico di-hidratado) (5 exploragdes),
Dectomax® (doromectina) (1 exploracdo) ou Spotinor® (deltametrina) associado a um
dos anteriores (2 explorac@es). Uma das exploracGes por ser produtora de leite ndo tem
um programa regular de desparasitagdo uma vez que a maioria dos produtos apresenta um
intervalo de seguranca em relacdo ao leite para consumo humano. A exploracdo cujo

proprietario faleceu também ndo cumpriu o plano sanitario no ano transato.

Das 43 exploragdes participantes 23 (53%) fazem uma desparasitacdo do efetivo
semestralmente, 18 (42%) apenas o fazem uma vez por ano, uma nao faz desparasitacdo
regularmente e a outra ndo fez no ano anterior (5%). Destas 43 exploracGes apenas 4
(9,3%) tém doengas diagnosticadas nomeadamente Coxiella, Chlamydia, DHE (Doenca

hemorragica epizodtica) e noutra existe uma suspeita de tuberculose.

Apenas 3 exploragdes confirmaram abortos, das quais duas tém doengas abortivas, como
Coxiella e Chlamydia, diagnosticadas. Na outra exploracdo o proprietario declarou que
teve alguns abortos, mas que associou a abortos espontaneos devido a perseguicdo por
predadores no final do periodo de gestacdo. As exploragdes apresentam uma media de
taxa de fertilidade de 88,9%.

Tém proximidade com barragens ou zonas humidas 42% das exploracGes e apenas 14%

ndo estdo dentro de zonas de caca.
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4.1.2 Dados dos animais

No que respeita aos animais que fizeram parte do estudo estes apresentam uma média de

idades de 4,35 anos distribuidos da seguinte forma (Figura 22):

Idade dos animais
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FIGURA 22: IDADE DOS ANIMAIS

Foram examinados 33 machos e 48 fémeas. Quanto & raca (Tabela2) a maioria dos tutores
classificam os animais como cées de pastoreio, de raga indeterminada (31 animais),
seguido dos Rafeiros do Alentejano (30 animais), Border Collie (14 animais), 2 Mastim
Espanhol e o Labrador Retriever, o Pastor Belga e o Pastor Australiano cada raca com

um representante.

TABELA 2: DISTRIBUICAO DOS ANIMAIS POR RACA

RACAS NUMERO DE ANIMAIS

CAO CASTRO/LABOREIRO 1
COLLIE 14
INDETERMINADA 31
LABRADOR 1
MASTIM ESPANHOL 2
PASTOR BELGA 1
PASTOR AUTRALIANO 1
RAFEIRO ALENTEJANO 30
Total Geral 81

45

ESAE.SA.45-Rev.0



Dos 81 caninos apenas 2 apresentavam ma condigdo fisica, 10 apresentavam uma
condigéo considerada suficiente e os restantes 69 apresentavam se em boas condicdes
fisicas. Apenas 2 estavam diagnosticados como positivos para leishmaniose, um destes
apresentava ma condicao fisica e o outro ja diagnosticado e medicado ha algum tempo
apresentava uma boa condicéo fisica, no entanto viria a falecer durante o decorrer do
estudo por suspeita de envenenamento. Apenas 4 animais, dos quais 3 fémeas e 1 macho

estavam esterilizados.

Do total dos animais que fizeram parte do estudo, trinta e um tinham um programa
completo de vacinacao, 50 ndo tinham vacina ou apenas tinham a vacina antirrabica. No
que respeita a desparasitacao interna 44 tinham desparasitacao feita ha pelo menos 1 ano
e 39 foram desparasitados externamente. Os desparasitantes internos mais usados foram
praziquantel, febendazol, febantel e pirantel, em associa¢fes ou isolados. Quanto aos
desparasitantes externos, foram referidos o Bravecto® e Simparica® cujas substancias
ativas sdo o fluralaner e sarolaner, respetivamente. As desparasitacdes contabilizadas no
questionario foram apenas as que estavam averbadas por médico veterinario no cartdo de

saude dos animais.

Apenas 4 animais do grupo fizeram despiste da leishmaniose dos quais dois testaram
positivo. Destes um faz tratamento com Alopurinol® ha pelo menos 3 anos e o segundo
iniciou durante o decorrer do estudo. O terceiro fez teste para despiste porque é coabitante
com um positivo, e 0 quarto fez despiste antes de iniciar a vacinacdo com Letifend®.

Nenhum animal fez qualquer despiste ou faz prevencéo para a dirofilariose.

Muitos dos animais tinham como alimentacdo base, restos de comida humana e ragdo
num total de 39; 3 deles eram alimentados com carne crua, no entanto 33 tinham acesso
a pecas de caca e restos de placenta. Tinham contacto com animais selvagens 43 caninos
e 51 tinham acesso total as pastagens. Apenas 19 ndo tinham local proprio para descansar

pernoitando 0s mesmos junto com os rebanhos.

4.1.3 Tutores

No que toca a idades, os tutores apresentavam uma média de idades de 59,6 sendo que o

mais novo tinha 34 anos e o mais velho 88, apenas um pertencia ao sexo feminino.
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Quanto a escolaridade 4 dos tutores possuiam escolaridade superior, 9 possuiam o

secundario completo, 19 ndo completaram o secundério e 13 possuiam apenas o 4° ano.

4.2 Resultados das pesquisas

Durante o exame fisico foram recolhidas 2 carracas, foram colhidas 63 amostras de fezes

e foram feitas 57 colheitas de sangue (Figura 23):

AMOSTRAS

parasitas

\_ sangue

fezes

sangues = fezes = parasitas

FIGURA 23: AMOSTRAS RECOLHIDAS

4.2 .1Parasitas

No exame fisico ndo foram observados sinais compativeis com Thelazia calippaeda.

As carracas colhidas foram identificadas como pertencente ao género Hyalomma (Figura
24).

FIGURA 24: CARRAGAS DO GENERO HYALOMMA RECOLHIDAS EM 2 CANIDEOS
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4.2.2 Amostras de sangue

Com as amostras de sangue (57) foram feitos esfregacos e todas as amostras foram

sujeitas a técnica da gota a fresco.

Foi feita estimativa indireta da contagem dos leucdcitos e nos esfregacos apenas foram
observadas ligeiras neutrofilias ou seja um aumento do nimero de neutréfilos no sangue,
0 que pode ser indicativo de infe¢des e doencas inflamatorias. Alguns esfregagcos também
apresentavam monocitose. Os mondcitos sao células do sangue produzidas na medula
Ossea e que fazem parte do sistema imunologico. Sdo responsaveis pela defesa do
organismo, logo um aumento de mondcitos no sangue pode surgir como consequéncia de
um processo inflamatorio e infecioso. Ndo foi possivel visualizar nenhuma espécie

parasitaria, também nao foram observadas riquétsias.

Nas laminas preparadas com a técnica da gota a fresco também ndo foi encontrado

nenhum parasita.

Como no distrito Portalegre existe uma alta prevaléncia de leishmaniose foram
selecionadas aleatoriamente 18 amostras de sangue que foram sujeitas ao teste
Megafluo® Leish para pesquisa de anticorpos anti-leishmania, sendo que 9 testaram
positivo para leishmaniose, 1 amostra foi considerada duvidosa e 8 obtiveram um

resultado negativo (Figura 25).

Mega fluo leish

o

1

positivo negativos suspeitos

FIGURA 25: RESULTADOS DO TESTE MEGAFLUO® LEISH

48

ESAE.SA.45-Rev.0



Foi considerado como referéncia o padrdo de fluorescéncia (forma, densidade, etc.) do
Controle Positivo (Figura 26) e Controle Negativo (Figura 27). Nos positivos, na
observacdo microscopica, as Leishmanias apresentam uma fluorescéncia verde-
amarelada clara na membrana e area de flagela (Figura 28). Por sua vez, nos negativos as
Leishmanias ndo apresentam fluorescéncia verde-amarelada, sdo coloridas de vermelho

acinzentado (Figura 29).

FIGURA 26: IMAGEM CONTROLO POSITIVO FIGURA 27: IMAGEM CONTROLO NEGATIVO

FIGURA 28: IMAGEM DE MICROSCOPIO DE FIGURA 29: IMAGEM DE MICROSCOPIO DE
FLUORESCENCIA AMOSTRA POSITIVA (AMOSTRA FLUORESCENCIA AMOSTRA NEGATIVA
45) (AMOSTRA 63)

Dos animais selecionados, 14 pertenciam a exploragdes de ovinos, 3 a exploracOes de
bovinos e 1 a uma exploracdo de suinos. Sendo que 0s positivos pertenciam todos a
exploracGes de ovinos com excecdo de um que pertencia & exploracao de suinos, 3 eram
da freguesia de S. Saturnino e os restantes da freguesia de Fronteira. Dos positivos 3

animais eram coabitantes.

Apenas duas das exploragdes as quais pertenciam os positivos tinham zonas humidas ou

barragens e quatro destas eram zonas de caga.
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Um dos animais apresentava sinais compativeis com a leishmaniose (Figura 30) o que se
confirmou no teste rapido e posteriormente em teste laboratorial. Iniciou em seguida o

protocolo com Alopurinol®.

FIGURA 30: FOTO ANIMAL POSITIVO AMOSTRA 45

No que respeita a caracteristicas dos animais positivos, 4 eram fémeas e 5 eram machos,
3 eram de raca Rafeiro do Alentejo os restantes 6 eram de raca indeterminada. Todos
tinham contacto com outros animais domésticos mas nédo tinham contacto direto com
animais selvagens. Dos positivos 3 fizeram anteriormente desparasitagdo externa com
Bravecto®, no entanto nenhum fazia protecdo contra o vetor responsavel pela transmissao

da leishmaniose.

4.2.3 Amostras fecais

Das 63 amostras fecais recolhidas e submetidas a técnica de flutuacdo ou de Wills foram
obtidos os seguintes resultados (Figura 31): 49 negativos (78%), 7 positivos para
ancilostomideos (11%), 4 positivos para Toxascaris leonina (6%), 3% apresentavam
infecdo mista por Toxascaris e ancilostomideos e numa amostra foi encontrado um

parasita adulto.
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AMOSTRAS DE FECAIS
TOX/ANCILOS

PARASITA ADULTO
2%

TOXASCARIS
LEONINA
6%

ANCILOSTOMIDEOS
11%

NEGATIVOS
78%

« NEGATIVOS = ANCILOSTOMIDEQS = TOXASCARIS LEONINA = TOX/ANCILOS = PARASITA ADULTO

FIGURA 31: RESULTADOS DAS AMOSTRAS FECAIS

FIGURA 32: OVOS DE ANCILOSTOMIDEOS FIGURA 33: OVOS DE ANCILOSTOMIDEOS E
TOXASCARIS LEONINA

FIGURA 35: OVOS DE ANCILOSTOMIDEOS E
FIGURA 34: OVOS DE TOXASCARIS LEONINA TOXASCARIS LEONINA
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O intervalo das idades dos animais positivos variou entre 0s 2 meses e 0s 8 anos, 8 eram
machos e 6 pertenciam ao sexo feminino. Apenas dois apresentavam uma condicao

corporal suficiente, possuindo os restantes uma condicéo fisica considerada boa.

No que respeita a alimentagdo, 3 deles eram alimentados com carne crua (carcagas de
animais), 4 faziam uma alimentagdo com restos da alimentacdo humana e alguma racéo,

0s restantes alimentavam-se de racéo.

Destes, 6 possuiam vacinagdo trivalente anual em dia, 8 tinham desparasitacdo interna

feita ha menos de 1 ano e 7 tinham feito também desparasitacdo externa.

Todos tinham contacto com outros animais domeésticos e 6 deles também mantinham
contacto com animais selvagens, 10 tinham acesso as pastagens. Além dos trés que eram
alimentados com carne crua, outros 3 tinham acesso nos campos a pecas de caca. Apenas

5 ndo tinham local de descanso proprio.

As exploragdes a que pertenciam 0s animais positivos estavam situadas na freguesia de
Fronteira (10) e na freguesia de S, Saturnino (4), sendo que 2 das exploraces eram

exploracGes de caprinos e as restantes de ovinos.

A média de idades dos tutores foi de 45,5 num intervalo entre os trita e quatro 0 mais
novo e os 75 o mais velho. Sendo que 6 possuiam o ensino secundario, 5 apenas possuiam

0 ensino primario, 2 ndo completaram o secundario e 1 possuia habilitacdes superiores.
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5. Discussao

O objetivo principal deste estudo foi avaliar a prevaléncia dos diferentes géneros e
espeécies de parasitas nos cées pastores de exploracdes pecudrias do concelho de Fronteira

e avaliar o risco de transmisséo para outras espécies.

Para efetuar as técnicas de pesquisa parasitologicas foram recolhidas 63 amostras de fezes

e 53 amostras de sangue e todos 0s 81 animais passaram por um exame fisico minucioso.

No exame fisico pesquisou-se acaros e ectoparasitas tais como pulgas e carracas. Também
foi objeto de pesquisa a presenca de Thelazia calippaeda. Nas amostras de sangue a
pesquisa foi baseada na procura de microfilarias, anti-corpos anti-Leishmania,
Hepatozoon canis e Babesia canis. Nas fezes a pesquisa consistiu na procura de parasitas

gastrointestinais tais como, Toxocara canis, Ancylostoma caninum, Taenia spp.

No exame fisico, foram recolhidas amostras de 2 carracgas, sendo que apenas estavam com
desparasitacdo externa atualizada 39 caninos dos 81 examinados, no entanto os parasitas
recolhidas foram de animais ndo desparasitados. As desparasitacdes externas
contabilizadas no inquérito foram apenas as que estavam averbadas por médico
veterinario no cartdo de satde dos animais, no entanto sabemos que muitos dos pastores
aplicam produtos desparasitastes dos ruminantes nestes, por exemplo deltametrina e
ivermectina, o que pode justificar a auséncia de ectoparasitas. Outra justificacdo pode ter
a ver com o periodo de maior quantidade de recolhas de amostras ter acontecido entre
outubro e abril, altura do ano em que os parasitas apresentam menor atividade (Silva et
al., 2006). Os tutores deveriam ser elucidados para a importancia da desparasitagéo visto
que as carracas estdo associadas a transmissdo ao Homem e a outros vertebrados, de
agentes patogénicos responsaveis por véarias doencas infeciosas como rickettsioses,
borrelioses, ehrlichioses, tularémia, arboviroses, babesioses, entre outras (Silva et al.,
2006)

A presenca de sinais de Thelazia calippaeda ndo se confirmou o que ndo é de todo
estranho uma vez que este parasita € encontrado em zonas de pomares, segundo, Vale et
al. (2019) e de acordo com varios estudos, T. callipaeda surge em areas adequadas para
0 desenvolvimento das moscas-das-frutas Phortica.  Parasitoses do género foram

descritos em regides com frutas em decomposicdo e plantacGes de frutas, por exemplo
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pomares com macieiras e ameixeiras ou plantacdes de morangos. No concelho nao

existem pomares ou plantages de frutas.

Os resultados das pesquisas de hemoparasitoses nos esfregacos sanguineos e de filarias
nas ldminas com a preparagdo da técnica da gota a fresco, foram negativos. A pesquisa
de agentes etioldgicos com recurso ao esfregaco sanguineo quando comparada a outros
métodos de diagndstico, ndo é tdo efetiva, sendo de baixa sensibilidade na fase cronica
da doenca uma vez que nesta fase a parasitemia € baixa e estes microrganismos sdo
visualizados apenas durante a fase aguda da doenca. Além disso, podem ocorrer
resultados falso-positivos, ja que os patdgenos hematoldgicos podem ser confundidos, na
microscopia, com plaquetas, granulos citoplasmaticos, material nuclear fagocitado e
corpusculos linfoglandular (Aradjo et al., 2022). No mesmo trabalho e citando Brandéo
(2010) o autor realca que € comum serem observados poucos animais positivos nos

estudos que optem pelo esfregaco sanguineo como método de pesquisa.

Quanto a alta prevaléncia de positivos (50%) no teste MegaFLUO® LEISH e 1 animal
suspeito, os resultados vém de encontro aos dados obtidos em estudos recentes que
revelam que Portugal continua a ser um pais endémico de leishmaniose, sendo que o
distrito de Portalegre estd no topo da lista (Almeida et al., 2022). Do total de animais,
apenas 1 faz profilaxia com a vacina Letifend® apesar de se saber que a vacina por si sO
ndo é eficaz e que € aconselhavel completar com repelente para vetores (Morales-Yuste
etal., 2022). Quando informados sobre os resultados percebe-se que a maioria dos tutores

desconhece os riscos da doenca e o seu potencial zoonoético.

Das 63 amostras fecais recolhidas e submetidas a analise através da técnica de flutuacao
ou de Wills foram obtidos os seguintes resultados, 49 negativos (78%), 7 positivos para
ancilostomideos (11%), 4 positivos para Toxascaris leonina (6%), 3% apresentavam
infecdo mista por Toxascaris e ancilostomideos, e numa amostra foi encontrado uma um
parasita adulto, o que contabiliza 22% de amostras positivas. Relembramos que Segundo
Nunes (2021), a técnica de Willis-Mollay, é eficaz no diagndéstico qualitativo de ovos de
helmintes e oocistos de protozoarios. Embora os testes de flutuacdo fecal tenham sido
amplamente utilizados em estudos parasitologicos, a precisdo da técnica varia
dependendo do procedimento empregado. A flutuacao fecal ndo e confiavel para detetar
ovos de muitas das ténias (Robertson et al., 2000; Dantas-Torres & Otranto, 2014). Por
essa razdo ndo terem sido encontrados outros parasitas o que ndo invalida que néo
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estivessem presentes nas amostras. Outras razdes para resultados de fezes falsos negativos
sdo para além do uso de técnicas de diagnostico inadequadas, o uso de fezes insuficientes
e manuseio feito de forma inadequada (Robertson et al., 2000).

Em 2014 foi realizado um levantamento de parasitas intestinais em cées com recurso a
amostras fecais em exploragfes de pequenos ruminantes numa regido rural em torno de
Cantanhede. A prevaléncia mais alta foi Ancylostomidae de 40,9% (Cardoso et al., 2014).
Apesar de ser mais baixa a percentagem (11%) também os ancilostomideos foram os

parasitas com maior prevaléncia no presente estudo.

Também Carvalho (2021), num levantamento em alguns concelhos do distrito de
Portalegre (distrito onde foi realizado o presente trabalho), concluiu que a prevaléncia
global de parasitismo gastrointestinal foi de 14,0%, sendo a espécie de parasita mais

prevalente pertencente a familia Ancylostomatidae (10,8%).

Dos animais desparasitados (8 tinham desparasitacdo interna e 7 fizeram também
desparasitacdo externa), alguns apresentavam parasitas. Em muitos casos o tratamento
ndo é realizado de forma correta, nem com o aconselhamento devido de um profissional

(Pereira et al., 2016; Carvalho, 2021) pelo que as infe¢des nédo ficam tratadas.

Alerta-se que os PGl identificados tém potencial zoonético, o que se traduz num risco
ndo sé para a saude animal como também para a salde humana, pela contaminagdo
ambiental que estes parasitas representam. O meio rural pelas mais diversas razdes € o
local ideal para a presenca, desenvolvimento e disseminacdo destes e de outros parasitas.
Seria importante fazer alguma intervencdo junto destes tutores que ndo frequentam as
clinicas veterinarias de forma a ficarem alertas para os perigos. A maioria destes caes,
apenas sdo vacinados com a vacina antirrabica quando o veterinario da exploracédo
executa 0 saneamento anual ou quando existem na zona companhas antirrabicas. O
Programa Nacional de Luta e Vigilancia Epidemiologica da Raiva Animal e Outras
Zoonoses, em vigor em Portugal, regulamentado pelo Despacho n° 1254/2020, estabelece
que, nas areas das DirecOes de Servicos de Alimentacdo e Veterinaria das Regides do
Alentejo e do Algarve, das Divisfes de Alimentagdo e Veterinaria de Castelo Branco e
da Guarda e nos concelhos de Vinhais e de Macdo, o médico veterinario executor da
campanha antirrabica anual administre aos canideos que se apresentem uma dose de
comprimidos antiparasitarios contra Echinococcus granulosus e que fornecga aos tutores

uma segunda dose para outra administracdo 2 meses depois. O mesmo despacho também
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determina que sempre que se apresente um animal com suspeitas de doenca contagiosa
com potencial zoondtico, como leishmaniose, sarnas e dermatofitoses o tutor seja
notificado pelo médico veterinario para a realizacdo de testes de diagnostico e que lhe

seja indicado o tratamento dos animais (DR, 2020).

A maioria dos tutores possuia apenas o ensino primario ou secundario incompleto, o que

pode refletir-se na falta de conhecimento sobre zoonoses e cuidados com os animais.

A idade média dos tutores era de 59,6 anos, o que pode dificultar a ado¢do de medidas

preventivas.
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6. Conclusoes

A presenca de cdes em exploracGes pecudrias € bastante comum, sendo, portanto um

achado raro uma propriedade isenta dessa espécie animal.

Os animais desempenham um papel crucial na gestdo do rebanho, mas podem estar
expostos a uma variedade de parasitas com potencial zoondtico.

O rastreio parasitologico regular em cées pastores de exploragdes pecuarias € uma préatica
crucial para garantir a saude animal, proteger o rebanho e prevenir zoonoses. Estes
animais, devido a sua constante exposi¢do ao ambiente externo e ao contato com outros
animais, sao suscetiveis a uma variedade de parasitas internos e externos.

Um rastreio parasitoldgico regular permite, identificar diferentes parasitas na populagéo
canina da exploracdo, permite a detegdo precoce desses parasitas permitindo assim o
tratamento no tempo devido evitando complicacGes graves, previne surtos, reduz o risco
de transmissdo de doencas parasitarias entre animais e para 0 homem, garante qualidade
da producdo animal, protecdo da saude do rebanho e garante qualidade dos produtos de
origem animal.

O rastreio regular torna-se importante, para a salde animal ao prevenir doencas
parasitarias que podem levar a debilidade e até morte, para a seguranca do rebanho ao
reduzir o risco de transmissdo de parasitas, para 0 gado o que se traduz na saude e
produtividade e para a salde publica ao prevenir zoonoses. Animais parasitados sdo
animais menos produtivos.

Devem ser adotadas medidas preventivas em relacéo aos cées pastores tais como:
Administracdo regular de antiparasitarios

Controle de vetores (ex: pulgas, carracas)

Limpeza e desinfecéo regular do ambiente

Exames veterinarios periodicos

A implementacdo de um programa de rastreio regular, em conjunto com medidas de
prevencdo, é fundamental para manter a saude e o bem-estar dos animais, do rebanho e

da comunidade.
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Anexos

Anexo |

Questionario

Idade Sexo Escolaridade

Marca de Exploracéo

Estatuto sanitario da exploracéo

Espécie pecudria existente Total do efetivo

Data do ultimo saneamento

Medicamentos utilizados

Data da Gltima desparasitacdo do efetivo

Medicamentos utilizados

Doencas diagnosticadas

Registo de abortos ou nado mortos

Qual a taxa de fertilidade?

Nome ldade M/F

Raca

Condicéo fisicade 1 a5

Alguma doenca diagnosticada
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Esterilizado

Tipo de alimentagéo

Vacinagdo Data

Desparasitacao Data

Tem contacto com os animais de exploracdo ou apenas acesso & pastagem

Tipo de recolha
Fezes L]
Parasitas L]
Sangue L]

CitologiaD
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Anexo 1l
EXAME MACROSCOPICO
Procedimentos

1- Observar a consisténcia da amostra. Fezes moles ou liquidas sugerem a possivel
presenca de trofozoitos de protozodrios intestinais. Cistos de protozoarios séo
encontrados com mais frequéncia em fezes formadas. Ovos e larvas de helmintos podem

ser encontrados tanto em fezes liquidas quanto em fezes formadas.

2- Examinar a superficie da amostra para observar a presenca de proglotes de ténias,

ancilostomideos ou oxiuros adultos, por exemplo.

3- Examinar a amostra fecal com auxilio de um palito (sorvete) para verificar a presenca

de outros helmintos adultos.
4- Examinar as fezes quanto a presenca de sangue e/ou muco.
a) sangue fresco (vermelho vivo) indica hemorragia aguda no trato intestinal.

b) muco sanguinolento sugere ulceracbes e uma porcdo desse material deve, de

preferéncia, ser examinada, ao microscdpio, para a procura de trofozoitos.

Os vermes adultos, quando encontrados, devem ser imediatamente examinados e

identificados.

As ténias sdo identificadas especificamente pelo exame das proglotes gravidas. As
proglotes devem ser fixadas em formol a 10% e depois clarificadas por imersdo em

glicerina ou solucéo de lactofenol (1:1).
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Anexo Il

Procedimento para técnica de flutuacéo

1. Colocar ~2 g de fezes em um copo descartavel de plastico de boca larga

2. Acrescentar ~4 ml de solucdo de flutuagéo ao frasco e misturar bem com fezes

3. Acrescentar mais ~4 ml de solucéo de flutuacao ao frasco e misturar novamente

4. Verter/filtrar essa suspensdo fecal através de um coador de chd em um novo frasco

5. Esvaziar o contetido do frasco em um tubo de ensaio de 10-15 ml apoiado em um rack

ou suporte

6. Continuar acrescentando o conteildo ou completar com solugdo de flutuacdo até que se

forme um menisco positivo sobre a borda do tubo de ensaio
7. Colocar cuidadosamente uma laminula (22 x 22 mm) no topo do tubo de ensaio
8. Descansar por 10-15 min

9. Erguer cuidadosamente a laminula do tubo, com a gota de fluido aderida ao fundo da

mesma, e colocar sobre uma lamina de microscépio

10. Examinar em microscopio com objetiva de 10x para detetar estagios de helmintos e

40x para estagios de protozoarios (Troccap, 2019)
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Anexo IV

Procedimento de coloracéo

5- Deixar a lamina secar com a amostra ao ar, sem usar qualquer papel ou tecido de modo
a evitar a introducdo de particulas estranhas ou "artefactos".

6- Colocar a lamina ou as laminas (até 3) no cesto de suporte.

7- Inserir o cesto no recipiente 1 (solucdo fixadora) durante 5-10 segundos. Retirar e
deixar escorrer.

8- Inserir o cesto no recipiente 2 (solucéo de coloragdo vermelha) durante 5-10 segundos.
Retirar e deixar escorrer.

9- Inserir o cesto no recipiente 3 (agua) durante pelo menos 15 segundos, como passo
intermédio para lavar a amostra e evitar que as solucdes vermelha e azul se misturem. De
acordo com as preferéncias do Médico Veterinario, pode-se passar diretamente da solucao
de coloracdo vermelha para a solucao de coloracdo azul sem passar por agua.

10- Inserir o cesto no recipiente 4 (solucdo de coloracdo azul) durante 5-10 segundos.
Retirar e deixar escorrer.

11- Lavar a amostra novamente no recipiente 5 (agua) durante 15 segundos

12- Apos este Ultimo passo, alguns veterinarios, preferem fazer outra lavagem adicional
com agua destilada para eliminar completamente os restos do corante.

Quando se utilizam corantes envelhecidos, misturados ou contaminados, 0s tempos de
coloragdo devem ser prolongados. No entanto, a utilizacdo de corantes novos ou com
muito pouco uso permite obter uma coloracdo de melhor qualidade.(Kit-Coloracao-
URANO.pdf, sem data)
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