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RESUMO

A parvovirose canina é uma doenca viral, que acomete filhotes de seis semanas a seis
meses de idade, altamente contagiosa e com altas taxas de mortalidade. Apresenta como
principal sinal clinico a diarreia com sangue. O presente estudo tem como objetivo avaliar e
determinar perfis hematologicos de pacientes com suspeita clinica de parvovirose canina,
atendidos no Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(HCV UFRGS) entre 0 ano de 2017 a 2019 e avaliar o tempo de internacdo, bem como o indice
de obito com base nas alteracbes encontradas no hemograma dos pacientes. Foram analisados
um total de trinta e seis cdes com sinais de gastroenterite hemorragica e suspeita diagnostica de
parvovirose canina. Além disso, todos os animais incluidos no estudo foram internados no setor
de Infectologia do HCV UFRGS, sendo mantidos em terapia intensiva e tratamento
medicamentoso apropriado de acordo com a gravidade da enfermidade. O estudo observou que
cdes com suspeita diagnostica de parvovirose canina tendem a apresentar alteracdes
hematoldgicas semelhantes, e, além disso, concluiu que ha relagdo significativa entre as
alteracOes tanto com tempo de internagdo, quanto a chance de 6bito. Foi observado que houve
maior prevaléncia nas alteracdes nos valores do hematdcrito, leucdcitos totais, neutrofilos
segmentados e linfécitos no hemograma dos pacientes do estudo. Ademais, niveis alterados no
hematocrito e hemoglobina, bem como de eosinofilos, tem relacdo estatisticamente significante
com o tempo de internacdo. Por fim, pacientes que apresentavam valores alterados de
eritrécitos, hemoglobina, hematdcrito, volume corpuscular médio (VCM) e concentracdo de

hemoglobina corpuscular média (CHCM) tinham maior propensdo a virem a ébito.

Palavras-chave: alteracdes hematoldgicas, parvovirus canino, hemograma, bioquimicos.



ABSTRACT

Canine parvovirus is a viral disease that affects puppies from six weeks to six months of
age, highly contagious and with high mortality rates. Blood diarrhea is the main clinical sign.
The present study aims to evaluate and determine hematological profiles of patients with
clinical suspicion of canine parvovirus, treated at the Veterinary Hospital of the Federal
University of Rio Grande do Sul (HCV UFRGS) between the years 2017 to 2019 and to evaluate
the time admission, as well as death rate based on the changes found in the patients' blood
count. A total of thirty-six patients with signs of hemorrhagic gastroenteritis and suspected
canine parvovirus infection were analyzed. In addition, all animals included in the study were
admitted to the Infectious Diseases Department of HCV UFRGS, being kept in intensive care
and appropriate drug treatment according to the severity of the disease. The study observed
that dogs with suspected canine parvovirus disease tend to have similar hematological changes,
and, in addition, concluded that there is a significant relationship between changes with length
of hospital stay, as well as chance of death. It was observed that there was a higher prevalence
of changes in the values of hematocrit, leukocytes, segmented neutrophils and lymphocytes in
the blood count of the study patients. In addition, altered levels in hematocrit and hemoglobin,
as well as eosinophils, have a statistically significant relationship with the length of hospital
stay. Finally, patients with altered erythrocyte, hemoglobin, hematocrit, mean corpuscular
volume (VCM) and mean corpuscular hemoglobin concentration (CHCM) values were more

likely to die.

Keywords: hematological changes, canine parvovirus, blood count, biochemicals.
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1 INTRODUCAO

Dentro da clinica de pequenos animais, as gastroenterites hemorrégicas consistem em
uma das enfermidades mais comuns e podem ser comumente causadas por agentes bacterianos,
como Clostridium perfringes ou Salmonella spp., ou por agentes virais, cComo 0 parvovirus
canino (GRANO et al., 2009; MARKS et al., 2011). A parvovirose é uma infeccdo altamente
contagiosa causada predominantemente pelo parvovirus canino tipo 2, o qual possui DNA fita
simples, ndo envelopado e ainda capacidade hemaglutinante. J& foram identificadas as cepas
CPV-1, a qual pode ser causadora de pneumonia, miocardite e enterite (NANDI; KUMAR,
2010), e CPV-2, causadora da miocardite, a qual cursa com morte subita nas primeiras oito
semanas de vida do animal (KILIAN et al., 2018) e gastroenterite hemorragica, considerada a
mais frequente na rotina clinica (MARTINS et al., 2017). Essa doenca é transmitida através de
contaminac0es fecais (fecal-oral) de animais portadores, possui alta morbidade, devido a sua
resisténcia no ambiente e periodo de incubacdo, e alta mortalidade (GUEDES et al., 2016).
Apesar de apresentar maior prevaléncia em cées de seis semanas a seis meses e predisposi¢do
por algumas ragas como Rottweiler, Dobermann, Pinscher, Labrador Retriever, Pastor Alemé&o
e Alascan Malamute, a parvovirose pode acometer cdes de qualquer raca, sexo e idade
(GUIMARAES, 2017).

O parvovirus canino (CPV) apresenta tropismo por células com alta taxa de replicacéo,
atingindo principalmente érgéos linfoides e epitélio intestinal, no qual causa destruicdo das
vilosidades intestinais e ruptura da barreira intestinal, resultando em méa absor¢do e aumento da
permeabilidade vascular (LIN; CHIANG, 2016).

Apesar da progressdo da doenca depender principalmente do grau de imunidade
materna, viruléncia da cepa infectante e a defesa imunolégica do paciente (MARTINS et al.,
2017), a parvovirose possui duas formas de evolucdo descritas, a gastroenterite hemorragica e
amiocardite (SOUTO et al., 2018). Geralmente a doenca cursa com sinais clinicos considerados
inespecificos, apesar de sugestivos, como enterite hemorragica, vomitos, desidratacdo e
anorexia (HAMAMURA, 2017).

O diagnostico presuntivo da doenca consiste, além do historico e exame clinico, em
exames laboratoriais. O ensaio de imunoabsor¢do enzimatica (ELISA, do inglés Enzyme-Linked
Immunosorbent Assay) é um teste imunoenzimético que permite a deteccdo de anticorpos
especificos, o qual possui 96,7% de sensibilidade e 99,5% de especificidade (FRAZAO, 2008).
Dentre as alteracdes observadas no hemograma encontram-se, principalmente, leucopenia por

neutropenia ou linfopenia (GUEDES et al., 2016), sendo que pacientes acometidos que
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possuem neutropenia apresentam maior predisposicdo a se tornarem sépticos (KILIAN et al.,
2018). Ainda, é possivel observar alteracbes compativeis com anemia, trombocitopenia ou
trombocitose, monocitose e leucocitose por neutrofilia (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS,
2016). Outros métodos de diagndstico, apesar de ndo usualmente utilizados na rotina clinica,
consistem na deteccdo viral por técnicas de hemaglutinacdo (HA) e Reacdo em Cadeia da
Polimerase (PCR) a partir de fragmentos de tecidos ou fezes de animais acometidos (DECARO;
BUONAVOGLIA, 2011).

O presente estudo tem como objetivo determinar perfis hematoldgicos de filhotes com
gastroenterite hemorragica fortemente sugestivo de parvovirose canina, atendidos no Hospital
de Clinicas Veterinarias da UFRGS entre 0 ano de 2017 a 2019 e, avaliar a associagdo entre as

alteracdes encontradas com o tempo de internacdo e indice de dbito.



11

2 PARVOVIRUS CANINO

A parvovirose canina é uma das doencgas entéricas mais comuns que acometem caninos
e, por apresentar alto indice de morbidade e mortalidade, possui grande importancia
epidemioldgica na clinica de pequenos animais (HAMAMURA, 2017). E uma patologia
causada pelo parvovirus canino, pertencente a familia Parvoviridae. Esse virus foi originado a
partir da variagdo do virus da panleucopenia felina (NANDI; KUMAR, 2010). E considerado
n&o envelopado e pequeno, possuindo em torno de 18 a 26 nm de didmetro, e ainda contém em
seu genoma uma fita simples de DNA (NELSON; COUTO, 2015). Ja foram identificadas as
cepas CPV-1 e CPV-2, a qual é causadora da miocardite e gastroenterite hemorragica, e
considerada a mais frequente na rotina clinica (MARTINS et al., 2017; KILIAN et al., 2018).
O DNA viral do CPV-2 apresenta alta taxa de substitui¢do e com isso, ao longo do tempo, foram
originadas variantes genéticas para esse virus (FRANZO et al., 2019) e, até 0 momento, foram
descobertas trés variacGes de proteinas estruturais, CPV-2a, CPV-2b e CPV-2c, as quais
possuem patogenicidade semelhantes (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).

2.1 Epidemiologia

Desde os anos 70, a parvovirose ficou reconhecida como sendo uma gastroenterite com
alta taxa de mortalidade e morbidade, dependendo principalmente do grau de imunidade
materna, viruléncia da cepa infectante e a defesa imunolégica do paciente (MARTINS et al.,
2017). E considerada uma patogenia de contaminacio fecal-oral e apesar de poder acometer
caes de qualquer idade, sexo ou raca, apresenta maior prevaléncia em cées de seis semanas a
seis meses, machos e ragas como Rottweiler, Dobermann, Pinscher, Labrador Retriever, Pastor
Aleméo e Alascan Malamute, bem como maior em animais que apresentem baixo escore
corporal (SHOEMAN; GODDARD; LEISEWITZ, 2013; GUIMARAES, 2017). Ainda, de
acordo com Shoeman; Goddard; Leisewitz (2013), ha maior incidéncia de parvovirose canina

em meses de clima quente.
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2.2 Patogenia

O virus da parvovirose € um dos principais e mais comuns enterovirus que acometem
caninos jovens, determinando assim, altas taxas de mortalidade e morbidade. Apés a
transmisséo, preferencialmente pela via fecal-oral, 0 CPV-2 permanece incubado em torno de
trés a sete dias e permanece no organismo durante trés a quatro semanas (NANDI; KUMAR,
2010; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). Apos periodo de incubagdo, ha replicacdo na
orofaringe e 6rgdos linfoides locais, seguido de pico virémico em torno de um a cinco dias
depois (SCHOEMAN; GODDARD; LEISEWITZ, 2013). Por se tratar de um virus que possui
tropismo por células percursoras hematopoiéticas e por células que estejam na fase S do ciclo
celular, fase onde ocorre a divisdo do material genético. A viremia ocorre no epitélio das criptas
do intestino delgado, preferencialmente jejuno e ileo, tecido linfoide e medula éssea (NANDI;
KUMAR, 2010; GUEDES et al., 2016). Tendo em vista o carater patogénico do parvovirus
canino, ocorre ainda extensa lise de linfocitos no cortex do timo, comparada a outros 6rgaos
linfoides, e com isso, 0 animal tende a apresentar um quadro clinico de linfopenia (SCHOMAN;
GODDARD; LEISEWITZ, 2013).

As células intestinais, bem como outras ja citadas, estdo constantemente se renovando
e amadurecendo. O processo de amadurecimento se inicia no epitélio germinativo e termina nas
vilosidades do epitélio intestinal. Devido ao fato de que o CPV-2 afeta o epitélio germinativo,
acarreta em destruicdo do epitélio intestinal (Figura 1) e como consequéncia ha colapso e
necrose tecidual, podendo resultar em um quadro de endotoxemia devido a liberagéo de toxinas
pelas bactérias presentes no trato gastrointestinal (VIEIRA, 2011). Alem disso, por conta das
lesbes na mucosa intestinal, € possivel que haja translocacdo bacteriana, normalmente da
bactéria gram negativa Escherichia coli, e consequentemente o animal possa desenvolver
sindrome da resposta inflamatoria sistémica (SIRS) deflagrada de infecgdo, seguido de um
quadro de sepse (GODDARD; LEISEWITZ, 2010).

A destruicéo epitelial ocasiona méa absorcédo de eletrolitos e hemorragia, resultando em
um quadro clinico de diarreia sanguinolenta e desidratacdo severa (MORAES; COSTA, 2007).
Além disso, devido ao fato de que o parvovirus canino pode afetar células do sistema
hematopoiético, como neutréfilos, linfocitos e plaquetas, o organismo tende a apresentar
alteracdes significativas nos perfis hematologicos e com isso € de suma importancia conhecé-
los para determinar um prognostico e direcionar o tratamento a ser implementado (MENDES
etal., 2011).
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Figura 1 Desenho demonstrativo das vilosidades do epitélio intestinal.

g Al Aumento da
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(A) Vilosidade intestinal dentro da normalidade. (B) Vilosidade intestinal acometida pelo Parvovirus
canino.
Fonte: o proprio autor.

Devido a intensa alteracdo no epitélio intestinal causada pelo CPV-2 e o tratamento
severo com antibioticoterapia, estudos mostram que filhotes que sobreviveram a doenca
possuem um maior risco de apresentarem alteracfes gastroentéricas crénicas durante a vida
(KILIAN et al., 2018).

2.3 Sinais clinicos

Os sinais clinicos da parvovirose canina iniciam de trés a cinco dias ap0s a infecgdo e
persistem de cinco a sete dias, geralmente sdo inespecificos e muito variaveis, dependem
principalmente da patogenicidade do virus, idade do hospedeiro, imunidade do paciente e
doencas associadas (NANDI; KUMAR, 2010; VIEIRA, 2011). Ademais, estudos comprovam
gue existem fatores que também interferem na progressdo da doenca e aparecimento dos sinais
clinicos, como protocolo vacinal utilizado no animal, tratamento com anti-helminticos, duragéo
e intensidade dos sinais clinicos e ainda presenca da sindrome da resposta inflamatéria
sistémica e com isso, € possivel direcionar o tratamento e determinar progndstico para a
parvovirose canina (KALLI et al., 2010). Como manifestacGes clinicas do CPV-2, sdo
observados sinais de miocardite e a gastroenterite hemorragica (KILIAN et al., 2018)

A miocardite € considerada menos prevalente na rotina clinica, acomete principalmente
neonatos ou filhotes até trés meses de idade e é adquirida pela forma transplacentaria ou apos
nascimento. Essa forma da doenca cursa com altera¢Ges cardiacas graves. No exame clinico, é

possivel observar que 0s pacientes acometidos possuem extremidades frias, mucosas
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hipocoradas, dispneia ou taquipneia, arritmias e pulso fraco. Além disso, 0s animais podem
apresentar hepatomegalia e liquido livre na cavidade abdominal (ascite). Geralmente a doenca
cursa com morte subita em torno de 24 horas ap06s aparecimento de sinais clinicos devido a
choque cardiogénico (GODDARD; LEISEWITZ, 2010; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS,
2016).

A forma gastroentérica € mais comumente encontrada e acomete filhotes de até 6 meses
de idade, preferencialmente ndo vacinados (VIEIRA, 2011). Nesses casos, inicialmente os
pacientes podem apresentar prostracdo, anorexia, fraqueza e depressdao. Com a progressao da
doenca, iniciam os sinais mais caracteristicos, como émese e fezes com consisténcia pastosa a
liquida de coloracdo amarelada, avermelhada ou com estrias de sangue com odor fétido
(GODDARD; LEISEWITZ, 2010; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016), No exame clinico
é possivel observar mucosas hipocoradas, tempo de preenchimento capilar (TPC) prolongado,
desidratacdo, hipertermia ou hipotermia, algia abdominal & palpacdo e conteddo liquido nas
alcas intestinais (KALLI et al., 2010; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). A medida que
a doenca progride, pode haver desenvolvimento de outras afec¢es, como sindrome da resposta
inflamatdria sistémica, coagulacdo intravascular disseminada (CID) ou intussuscepcao, e esses
pacientes apresentam uma maior severidade da doenga e pior prognéstico (GODDARD;
LEISEWITZ, 2010; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).

As lesbes no epitélio intestinal causadas pelo parvovirus canino podem resultar em
aumento da permeabilidade vascular e translocacdo bacteriana. Por consequéncia, ha liberacdo
de endotoxinas e citocinas pro inflamatdrias, os quais sdo mediadores da resposta inflamatoria
sistémica, bem como séo ativadores da cascata de coagulagdo. Com isso, 0s animais acometidos
podem progredir para a SIRS, bem como CID (SCHOEMAN; GODDARD; LEISEWITZ,
2013). No estudo realizado por Kalli et al. (2010), foi visto que animais que se enquadravam
nos critérios de SIRS, como frequéncia cardiaca acima de 140 bpm, frequéncia respiratéria
maior que 30 mv/min, temperatura retal superior a 39,2 ou inferior a 37,8 °C e alteragdes no
leucograma tinham probabilidade ao redor de 100% de virem a obito (RABELO, 2018).

Apesar de incomum, é possivel relatar sinais neuroldgicos, normalmente causados por
infeccOes secundérias, e sinais cutaneos, como ulceragdes e vesiculas em patas, boca e mucosa
vaginal (GREENE; DECARO, 2012; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).
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2.4 Diagnostico

Na rotina clinica, € possivel compor a suspeita diagndstica através do histdrico, sinais
clinicos e exame fisico do paciente (MORAES; COSTA, 2007). Além disso, exames de sangue
e imagem auxiliam e complementam no diagndstico de parvovirose. As alteracfes vistas no
hemograma com mais frequéncia em animais acometidos com CPV-2 em estagio inicial séo
principalmente linfopenia seguida de neutropenia, devido ao carater patogénico do virus de
ocasionar destruicdo de precursores de leucocitos. Além disso, é possivel que os animais
desenvolvam quadro de anemia por perda de sangue, pancitopenia, trombocitopenia ou
trombocitose, podendo ser utilizada como biomarcador para severidade da doenca, de acordo
com Mehain; Haines; Lee (2019), e ainda leucocitose por neutrofilia (MYLONAKIS; KALLI,
RALLIS, 2016). Ademais, ha evidéncias de que animais acometidos pelo CPV-2 possuam
predisposicdo a hipercoagulacdo, visto que ha perda de antitrombina pelo trato gastrointestinal
bem como consumo de antitrombina devido ao quadro endotoxémico (SCHOEMAN;
GODDARD; LEISEWITZ, 2013).

Outro método que auxilia a realizar o diagndéstico sugestivo e direcionar tratamentos
especificos € o exame biogquimico, o qual avalia preferencialmente funcdo hepatica, renal e
distarbios eletroliticos (MENDES et al., 2011). E comumente observado que pacientes
portadores do CPV-2 possuam hipoproteinemia e hipoalbuminemia, devido ao aumento da
permeabilidade vascular e perda proteicas decorrente do quadro clinico de diarreia. Os sinais
clinicos provenientes da doenca podem causar alteracdes eletroliticas, como hipocalemia,
hiponatremia, hipocloremia e hipomagnesemia (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).
Pacientes acometidos, 0s quais progridem para um quadro mais severo da doenca, podem
desenvolver azotemia pré-renal e apresentar aumento de enzimas hepaticas devido a
hipoperfusio dos 6rgios quando associado a SIRS (FRAZAO, 2008; MYLONAKIS; KALLI;
RALLIS, 2016). Outro método que auxilia no progndstico e detecta alteracdes no equilibrio
acido basico da parvovirose canina é o exame de hemogasometria arterial, o qual avalia
concentracdes de gas carbonico (pCO2), concentracdo de oxigénio (pO2), pH sanguineo e
bicarbonato (pHCO3) (BURCHELL et al., 2020).

Ademais, é possivel complementar o diagndstico com exames de imagem, como
radiografia abdominal e ultrassonografia abdominal. Os exames radiograficos auxiliam na
avaliagdo do trato gastrointestinal e detecgdo de anormalidades, como por exemplo possiveis
obstrucdes intestinais, presenca de gas e acimulo de liquido no intestino (FRAZAO, 2008). A

ultrassonografia € um método de suma importancia para auxiliar no diagndstico e progndstico
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da parvovirose canina, pois avalia conteudo gastrointestinal, espessamento de parede da
mucosa, tamanho de linfonodos mesentéricos e motilidade gastrointestinal (SYKES, 2013).

Como métodos de eleicédo no diagnostico definitivo da parvovirose canina sdo utilizados
0 método de ELISA através de Snap Tests ou PCR em tempo real (VIEIRA, 2011). O teste de
ELISA é realizado através de amostras fecais de pacientes com suspeita da doenca, possui boa
especificidade e 6tima eficacia na deteccéo do virus. Com isso, € por ser um exame que pode
ser realizado na clinica veterinaria, é considerado o melhor método de diagnéstico da
parvovirose canina, de acordo com Nelson; Couto (2015). Enquanto isso o PCR apresenta alta
especificidade e sensibilidade, é considerado muito eficaz na deteccgdo e diagnostico definitivo
de parvovirose canina (FRAZAO, 2008). Ainda é possivel, de acordo com MENDES et al.
(2011), realizar o diagndstico de parvovirose canina através da deteccdo qualitativa de
antigenos virais de amostras fecais pelo método de imunoensaio cromatografico
(imunocromatografia). E ainda, como dito pelos autores, este método se mostrou eficaz na
deteccdo do parvovirus canino e com ele é possivel correlacionar o quadro clinico a
etiopatogenia viral.

Além disso, o diagndstico pode ser feito através da necropsia e histopatologia dos
animais (GODDARD; LEISEWITZ, 2010). Na forma gastroentérica da doenca, € possivel
observar alteracdes no trato gastrointestinal, principalmente lesGes em jejuno e ileo. E visto
principalmente flacidez, hemorragia ou congestdo do epitélio intestinal, preferencialmente da
mucosa. Pode haver aumento, bem como petéquias multifocais de linfonodos mesentéricos.
Além disso, é possivel observar, principalmente em animais jovens, necrose e atrofia na regido
cortical do timo. Na forma cardiaca, h& lesGes de necrose multifocais no miocérdio e lise das
miofibrilas com ou sem resposta inflamatdria. Ademais, é possivel observar, no exame
histoldgico, corpusculos de inclusbes intranucleares nas células do miocardio (NANDI,
KUMAR, 2010).

2.5 AlteracGes hematoldgicas

A patogenicidade do CPV-2 consiste na capacidade de destruicdo das vilosidades
intestinais bem como levar o animal a um quadro de imunossupresséo, a qual ocorre devido a
caracteristica do virus de possuir tropismo por células percursoras do sistema hematologico,
preferencialmente de eritrocitos, leucécitos e plaquetas. Com isso, as principais alteracdes

hematoldgicas encontradas em pacientes acometidos com parvovirose canina sao compativeis
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com leucopenia, associada a neutropenia e linfopenia (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS,
2016). A leucopenia ocorre principalmente de cinco a oito dias ap0s a infecgdo, é geralmente
sem desvio a esquerda (FRAZAOQ, 2008) e, de acordo com Viera (2011), é vista em 85% dos
casos. Ainda, de acordo com Mylonakis; Kalli; Rallis (2016), animais acometidos cujo
leucograma apresente leucopenia maior ou igual a 4,500/uL ou linfopenia maior ou igual a
1,000/pL em 24 horas ap0s internacdo apresentam probabilidade ao redor de 100% de
sobreviver. Ja alteracbes compativeis com linfopenia abaixo de 1,000/uL tendem a estar
associadas com maior tempo de internacdo. Além disso, anemia por perda de sangue
(MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016), trombocitopenia, eosinopenia (MENDES et al.,
2011) e pancitopenia (FRANZO et al., 2019) séo condigdes as quais também podem ser
encontradas nessa afeccéo.

Em virtude do intenso processo inflamatorio do epitélio intestinal, aumento da
permeabilidade vascular e diminuicdo da capacidade de absorver agua e proteinas, é possivel
observar desvios nos perfis proteicos, como proteina total (PT), globulina e albumina, os quais
tendem a estar abaixo do valor de referéncia (BURCHELL et al., 2020). De acordo com
Mylonakis; Kalli; Rallis (2016), a hipoalbuminemia apresentada pelos animais na admissao esta
relacionado a um periodo mais prolongado de internacdo. Ademais, o0s sinais clinicos
provenientes do CPV-2 podem causar alteracdes eletroliticas, como hipocalemia, hiponatremia,
hipocloremia e hipomagnesemia (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). A parvovirose
canina ndo costuma acarretar em modificacdes nos valores de ureia, creatinina, fosfatase
alcalina (FA) e alanina aminotransferase (ALT) (MENDES et al., 2011), sendo assim,
alteracOes vistas em exames bioquimicos, como azotemia pré renal, aumento das enzimas
hepaticas e hiperbilirrubinemia, em pacientes acometidos pelo CPV-2 estéo correlacionadas a
hipoperfusdo e hipovolemia, visto em casos mais severos da doenca, principalmente quando
associada a SIRS ou endotoxemia proveniente de translocacdo bacteriana para a corrente
sanguinea (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016; FRANZO et al., 2019).

Outro método que auxilia no prognostico e detecta alteraces no equilibrio &cido basico
da parvovirose canina € o exame de hemogasometria arterial. Esse exame tem como intuito
avaliar concentracdes de gas carbonico (pCO2), concentracdo de oxigénio (pO2), pH sanguineo
e bicarbonato (pHCO3) no sangue e através disso, auxiliar na determinacdo do prognostico da
doenca (BURCHELL et al., 2020). De acordo com o estudo realizado por Burchell et al. (2020),
de um total de 44 animais cometidos pelo CPV-2, 31 apresentaram alguma desordem no

metabolismo acido-basico, principalmente acidose metabdlica e alcalose respiratdria.
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Além disso, um estudo realizado por Venn et al. (2019), teve como objetivo avaliar a
mensuracao das concentragfes de D-lactato, o qual € produzido através das bactérias presentes
no intestino frente a lesdo ao epitélio intestinal causado pelo CPV-2, no soro de animais
acometidos e utilizad-lo como um marcador para severidade da doenca e do mecanismo acido-
basico. Foi visto que a concentragdo de lactato era reduzida consideravelmente a partir de quatro
dias de tratamento e que, a variacdo dessa concentra¢cdo, mensurada na admissdo, estava
relacionada com o tempo de internacdo. No entanto, foi constatado que ndo ha relevancia

clinica, bem como ha necessidade de novos estudos.

2.6 Histopatologia

Uma forma de diagnostico definitivo da parvovirose canina consiste na necropsia e
histopatologia dos animais que forem & dbito (GODDARD; LEISEWITZ, 2010). Tendo em
vista a patogenia da doenca, sd0 encontradas lesbes extensas compativeis com enterite
linfocitica-plasmocitica, areas de proliferacdo celular, necrose das vilosidades intestinais e,
ocasionalmente, inclusdes intranucleares eosinofilicas nas criptas das células epiteliais além de
hiperplasia epitelial (MEHAIN; HAINES; LEE, 2019). Na forma cardiaca da doenca, observa-
se areas de necrose multifocais no miocéardio, bem como lise das miofibrilas, podendo ser com
ou sem resposta inflamatdria. Pode-se observar também corpusculos de inclusGes intranucleares
nas células do miocardio (NANDI; KUMAR, 2010).

2.7 Tratamento

O tratamento para essa afecgdo consiste em tratamento de suporte para o paciente, tendo
como principal objetivo solucionar o desequilibrio hidrico e eletrolitico e diminuir a frequéncia
e intensidade de diarreias e vomitos (GODDARD; LEISEWITZ, 2010).

Como a doenga cursa com diarreia e vOmito intenso, os animais acometidos apresentam
desidratacéo e perda de eletrdlitos e com isso, € indicado fluidoterapia intravenosa com solucao
balanceada de cristaloides isotdnicos, preferencialmente o Ringer Lactato, sendo que a taxa de
infusdo varia de acordo com o grau de desidratacdo do animal e os resultados dos parametros
béasicos, como pressdo arterial sistolica (PAS), coloracdo de mucosas, tempo de preenchimento
capilar (TPC), frequéncia cardiaca e pulso femoral. De acordo com as alteragdes encontradas

na mensuracdo de eletrdlitos no exame de sangue, € necessario realizar a reposicéo eletrolitica,
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como por exemplo reposicdo de potéssio devido a hipocalemia. Se ndo suplementada, o animal
tende a apresentar depressdo, fraqueza e pode haver comprometimento intestinal e cardiaco.
Outro fator importante que deve ser realizado na rotina de internacdo € a mensuracdo da
glicemia e, se necessario, suplementacdo de solucdo glicofisiologica intravenosa, pois 0s
pacientes podem apresentar hipoglicemia como complicacdo do CPV-2 (MYLONAKIS;
KALLI; RALLIS, 2016).

Devido as caracteristicas fisiopatogénicas do parvovirus canino de ruptura da barreira
intestinal, ocasionando uma predisposi¢do maior de apresentar quadros mais severos da doenca,
com manifestacOes sistémicas, como temperatura retal acima de 39°C, depresséo e letargia
mental e dor abdominal moderada a severa (WERNER et al., 2020), ¢ indicada a administracdo
parenteral de antibioticos de amplo espectro (Tabela 1), sendo a mais comum, a associacao de
uma penicilina com cefalosporina ou quinolona, utilizando a combinacdo de metronidazol,
cefazolina ou enrofloxacina (GUIMARAES, 2017). Além disso, Nelson; Couto (2015)
recomendam a utilizagdo de amoxicilina com &cido clavulanico em pacientes febris e
gravemente neutropénicos. Diferentemente de Werner et al. (2020), cujo estudo mostrou que a
amoxicilina com 4&cido clavulanico ndo traz beneficios para cdes com diarreias ndo
complicadas, e sua utilizacdo ainda predispde resisténcia bacteriana, preferencialmente
Eschelichia coli, ap6s 3 semanas de tratamento. No entanto, estudos mostram eficacia na
utilizacdo de uma terapia com ampicilina e cefoxitina ou associacdo com enrofloxacina
(MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016), ou ainda terapia unica com ceftriaxona (HASIB et

al., 2020), como mostrado na Tabela 1.

Tabela 1 — Doses dos antibi6ticos indicados para tratamento de parvovirose canina

Medicamento Dose e intervalo Via de administracéo
Metronidazol 15 mg/kg/q 12 horas v
Cefazolina 20-25 mg/kg/q 8 horas IV, IM, SC, 10
Enrofloxacina 5-10 mg/kg/q 24 horas IV, IM
Ampicilina 10-30 mg/kg/q 6-12 horas IV, IM, SC, VO
Cefoxitina 30 mg/kg/q 6-8 horas v, IM
Ceftriaxona 25 mg/kg/q 12-24 horas IV, IM, 10

*Abreviagdes: 1V, intravenoso; IM, intramuscular; SC, subcutaneo; 10, intradsseo.
Fonte: Mylonakis et al. (2016).
Visto que caninos acometidos por CPV-2 apresentam quadros de voOmitos, é
recomendada a terapia com antieméticos e antiacidos. A associacdo de citrato de maropitant
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com metoclopramida mostrou-se efetiva no controle de vOmitos em pacientes com parvovirose
canina (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). Em casos de gastrite, os principais antiacidos
utilizados na rotina hospitalar sdo os inibidores da bomba de prétons, como o omeprazol e
pantoprazol (NELSON; COUTO, 2015). De acordo com Nandi; Kumar (2010); Proksch et al.
(2014) ha indicacéo efetiva na utilizacdo da ranitidina como antiécido, no entanto, a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) suspendeu o comércio dessa medicagdo no Brasil
por apresentar propriedades cancerigenas.

Devido a intensa inflamacdo causada pela destruicdo das vilosidades intestinais, 0s
animais podem apresentar dor abdominal e com isso, é indicado analgesia destes pacientes. O
citrato de maropitant, além de ser utilizado como antiemético, auxilia no controle da dor
visceral. Ademais, sdo indicados terapia com butorfanol ou buprenorfina (MYLONAKIS;
KALLI; RALLIS, 2016; PERLEY et al., 2018).

Tabela 2 — Doses das medicacdes indicadas no tratamento de parvovirose canina

Medicamento Dose e intervalo Via de administracéo
Citrato de maropintat 1 mg/kg/q 24 horas SC
Metoclopramida 0,2-0,4 mg/kg/q 6-8 horas IV, IM, SC

1-2 mg/kg/24 horas Infusdo continua
Omeprazol 0,5- 1 mg/kg/q 24 horas VO, IV
Butorfanol 0,1-0,2 mg/kg/q 4-6 horas IV, SC, IM
Buprenorfina 0,01-0,02 mg/kg/6-8 horas IV, SC, IM

*Abreviagdes: 1V, intravenoso; IM, intramuscular; SC, subcutaneo.
Fonte: Mylonakis; Kalli; Rallis (2016); Perley et al. (2018); Nelson; Couto (2015).

Se necessario, é indicado administracdo de anti-helminticos para controle de verminoses
gastrointestinais (NELSON; COUTO, 2015), pois essa condicdo pode exacerbar a severidade
da doenca (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).

O cuidado com a alimentacdo de pacientes acometidos com 0 parvovirus canino deve
ser um aspecto importante na rotina de internacdo. A utilizagéo de estimulantes de apetite, como
amirtazapina, ou a realizagéo de alimentagéo parenteral ou microenteral sdo indicados em casos
de anorexia para evitar quadros de hipoglicemia (NELSON; COUTO, 2015). Estudos mostram

que a realizacdo da alimentacdo via sonda nasoesofagica 12 horas ap0s a internacao reduz
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consideravelmente a possibilidade de translocacdo bacteriana, bem como antecipa a melhora
clinica do paciente (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).

Ainda existem terapias que podem ser associadas com intuito de melhorar o quadro
clinico e resposta a terapéutica. O transplante fecal ainda esta sendo estudado como um método
de cessar a diarreia e recuperar a microbiota gastrointestinal de forma mais répida e eficaz
(PEREIRA et al., 2018).

Além disso, como relatam Proksch et al. (2014), outro método adjuvante eficaz no
tratamento de caninos acometidos com parvovirose canina é a inducdo de imunidade inata
através da indutores de paraimunidade derivados de poxvirus (PIND-ORF). Nesse estudo, 0s
autores avaliaram a eficacia na administracdo de PIND-ORF (1 mL, subcutineo) nos dias 0, 2
e 4 de internacdo e compararam com o grupo placebo. Foi concluido que 0 medicamento teve
papel significativo na resposta imune com aumento de linfocitos e producédo de anticorpos para
CPV-2.

Por fim, novos estudos mostram uma eficacia promissora na utilizacéo de interferon-m
recombinante felino (rFelFN- o). O rFelFN- o foi administrado na dose de 2,5 mU/kg por via
intravenosa durante 3 dias. Com isso, foi visto uma reducdo da mortalidade e na severidade dos
sinais clinicos (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016).

2.8 Prevencao

A prevencao da parvovirose canina consiste basicamente em boas praticas de higiene e
desinfeccdo do ambiente, protocolo de imunizacdo (GODDARD; LEISEWITZ, 2010) e indice
de exposicéo do animal ao virus (FRAZAO, 2008). O controle da disseminacao da doenca pode
se tornar dificil visto que no ciclo de vida, o virus persiste por longo tempo no ambiente
(NELSON; COUTO, 2015) e com isso, é de grande importancia que haja desinfeccdo do
ambiente com hipoclorito de sédio 1:32, por exemplo (FRAZAO, 2008).

Outra forma considerada essencial no processo de prevencao dessa afec¢ao, compreende
a imunizagdo correta do paciente (GODDARD; LEISEWITZ, 2010). No mercado estdo
disponiveis para 0 parvovirus canino vacinas atenuadas vivas, as quais nao podem ser
administradas em caninos com menos de 5 semanas de idade, e inativadas (NELSON; COUTO,
2015). O inicio do protocolo vacinal deve ser realizado da 6 a 8% semana de vida do animal,
visto que a imunidade colostral proveniente da mée normalmente tem duracdo de 6 semanas
(NELSON; COUTO, 2015), com revacinagdo a cada 2 a 4 semanas até a 162 semana de vida
(MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). Posteriormente, deve ser feito o refor¢co anual
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(KELMAN et al., 2019). Entretanto, o protocolo vacinal deve ser estendido até a 222 semana
quando o animal possui raca predisposta ou maior exposi¢do ao virus (TILLEY; SMITH
JUNIOR, 2016).

De acordo com Sykes (2013), é de suma importancia a realizacdo de protocolos

adequados de imunizacgdo, isolamento dos infectados e boa limpeza e higienizagdo do ambiente.

2.9 Progndstico

Em virtude da parvovirose canina ser uma afeccdo comumente encontrada na clinica de
pequenos animais e possuir alto indice de morbidade e mortalidade em cées, a determinacéo de
um prognostico é de grande importéncia. Os fatores predisponentes nessa afeccdo, como raca,
idade, severidade e intensidade dos sinais clinicos podem estar associados com a incidéncia de
mortalidade do paciente e serem considerados fatores prognosticos para o quadro clinico
(FRAZAO, 2008). Além disso, o inicio do tratamento também é considerado como um fator
prognastico, visto que pacientes tratados adequadamente possuem sobrevida maior (NELSON;
COUTO, 2015).
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3 ANALISE RETROSPECTIVA DAS ALTERACOES HEMATOLOGICAS
OBSERVADAS EM CAES COM SUSPEITA CLINICA DE PARVOVIROSE
ATENDIDOS NO HCV UFRGS

3.1 Metodologia

Foi realizado um estudo retrospectivo de coorte de pacientes com suspeita clinica de
parvovirose canina do Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul (HCV UFRGS) do ano de 2017 a 2019.

Foram coletados dados referentes aos atendimentos do HCV UFRGS de pacientes com
suspeita clinica de parvovirose canina no periodo de janeiro de 2017 a abril de 20109,
encontrados nas fichas médicas localizadas no Servico de Arquivo Médico e Estatistica
(SAME) através do codigo da doenca do HCV UFRGS. Foram selecionados pacientes
atendidos neste hospital, com suspeita clinica de parvovirose canina que foram internados no
Setor de Doencas Infectocontagiosas do HCV UFRGS. Além disso, era necessario que 0S
animais do grupo amostral tivessem resultados do hemograma no momento da admisséo.
Pacientes que apresentaram inicialmente suspeita clinica de parvovirose canina e
posteriormente teve outro diagnostico foram excluidos do presente estudo.

Apos realizada a selecdo dos pacientes, foram analisadas as informagfes basicas
referentes a raca, sexo, idade e peso. Ainda foram coletados dados contidos nos exames de
sangue de cada animal realizados pelo Laboratorio de Analises Clinicas Veterinarias (LACVet)
da UFRGS, e analisados os resultados no hemograma, proteina plasmatica total (PPT) e
plaquetas. Além disso, foram analisadas as fichas de internagdo dos pacientes selecionados no
Setor de Infectocontagiosas do HCV UFRGS, de acordo com a terapéutica utilizada, sinais
clinicos e tempo de internacéo e indice de o6bito.

Os dados foram analisados com auxilio do programa estatistico STATA 14.0
(StataCorp. 2014. Stata Statistical Software: Release 14.0. College Station, TX: StataCorp LP).
Foi realizada uma analise descritiva das caracteristicas demograficas, hematoldgicas e clinicas
da amostra. Esse estudo considerou dois desfechos: (1) média do tempo de internacao (em dias)
e (2) ocorréncia de obito (ndo/sim) devido a suspeita de parvovirose. A associagdo entre as
caracteristicas hematoldgicas e os desfechos considerados foi avaliada atraves do teste de
Mann-Whitney (tempo de internacdo em dias) e do teste Exato de Fisher (ocorréncia de 6bito).

Foi considerado um nivel de significancia de 0,05.
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3.2 Resultados

3.2.1 Perfis dos pacientes

Trinta e seis pacientes foram admitidos no Hospital de Clinicas Veterinarias da UFRGS
durante o periodo de 2017 a 2019 com suspeita de parvovirose canina. Destes, 21 eram fémeas
(£58%), e 15 machos (+41%), com idades variando de trés meses a um ano de idade. As racas
caninas mais comumente encontradas foram em sua grande maioria sem raca definida (SRD),
seguido de Shihtzu, Daschund, Rottweiler, Labrador, Border Collie, Boxer, Pitbull e Golden
Retriever. Além disso, foi observado que em torno de 23% do total dos animais internados teve

tempo inferior a sete dias de internagdo, e somente seis animais foram a ébito (Tabela 3).

Tabela 3 — Caracteristicas da amostra de cdes com suspeita de parvovirose canina
atendidos no HCV UFRGS (n=36).

Variaveis n %
Sexo
Fémea 21 58,3
Macho 15 41,7
Idade
< 6 meses 23 63,9
> 6 meses 13 36,1
Raca
Border Collie 1 2,8
Boxer 1 2,8
Daschund 4 11,1
Golden Retriever 1 2,8
Labrador 1 2,8
Lhasa apso 1 2,8
Pitbull 1 2,8
Rottweiler 3 8,3
Shihtzu 5 13,8
SRD 17 47,2
Yorkshire 1 2,8
Tempo de internacao
< 7 dias 23 76,7
> 7 dias 7 23,3
Ocorréncia de 6bito
Nao 30 83,3
Sim 6 16,7

* Abreviacdes: SDR, Sem Raca Definida; DP, desvio padréo.
Fonte: o proprio autor.
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3.2.2 Caracteristicas observadas nos exames laboratoriais

Foram coletados dados contidos nos exames de sangue de cada paciente, e analisados
0s resultados no hemograma, tanto eritrograma quanto leucograma, proteina plasmaética total
(PPT) pelo método do refratbmetro e plaquetas.

De acordo com a Tabela 4, a qual apresenta a distribui¢cdo da amostra de acordo com 0s
resultados do hemograma, é possivel observar que todos os pardmetros, com excecdo dos
mieldcitos, apresentaram algum grau de alteracdo (abaixo ou acima dos valores de referéncia
determinados pelo LACVet UFRGS). Dentre esses, 0s que apresentaram maior predominancia
de alteracdo foram nos valores de hematocrito, leucdcitos totais, neutrofilos segmentados e
linfocitos. A menor foi em relacdo aos bastonetes (94% dos pacientes dentro da normalidade).
Dentre a amostra de animais que avaliou o nivel do hematdcrito, 61,8% esteve dentro da
normalidade, enquanto 29,4% teve 0 mesmo diminuido. A maior parte dos pacientes do estudo
apresentou diminuicdo na quantidade de leucocitos totais (64,7%), tendo diminuicdo dos

neutrofilos segmentados em 26,7% e dos linfécitos em 35,7% dos pacientes do grupo amostral.

Tabela 4 — Distribuicdo da amostra de acordo com os resultados do hemograma em cées
com suspeita de parvovirose canina atendidos no HCV UFRGS.

Variaveis n %
Eritrocitos

Normal 25 73,5

Aumentado 3 8,8

Diminuido 7 20,5
Hemoglobina

Normal 22 64,7

Aumentado 4 11,7

Diminuido 8 23,5
Hematocrito

Normal 21 61,8

Aumentado 3 8,8

Diminuido 10 29,4
VCM

Normal 29 85,3

Aumentado 0 0

Diminuido 5 14,7
CHCM

Normal 26 76,4

Aumentado 0 0

Diminuido 8 23,5

Continuacédo da Tabela 4.
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Tabela 4 — Distribui¢do da amostra de acordo com os resultados do hemograma em cées com

suspeita de parvovirose canina atendidos no HCV UFRGS.

Variaveis n %
Leucdcitos totais
Normal 4 11,7
Aumentado 8 23,5
Diminuido 22 64,7
Mielécitos
Normal 34 100
Alterado 0 0
Bastonetes
Normal 31 94
Aumentado 2 6
Diminuido 0 0
Neutrofilos segmentados
Normal 20 58,8
Aumentado 5 14,7
Diminuido 9 26,7
Eosinofilos
Normal 28 82,3
Aumentado 6 17,6
Diminuido 0 0
Mondcitos
Normal 29 85,2
Aumentado 1 2,9
Diminuido 4 11,7
Linfdcitos
Normal 21 61,7
Aumentado 1 2,9
Diminuido 12 35,3
PPT
Normal 19 69,3
Aumentado 3 9,3
Diminuido 10 31,2
Plaquetas
Normal 12 36,3
Aumentado 1 3
Diminuido 6 18,2
Agregacéo plaquetaria 5 15,1

Concluséo da Tabela 4.
*Abreviagdes: VCM, Volume Corpuscular Médio, CHCM, Concentra¢do da Hemoglobina
Corpuscular Média; PPT, Proteina Plasmética Total.

* Foi considerado os valores de referéncia do Laboratério de Analises Clinicas do HCV UFRGS.
Fonte: o proprio autor.
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Além disso, foi possivel determinar uma associacdo estatisticamente significante

(p<0,05) entre as caracteristicas encontradas no hemograma com a média de tempo de

internacéo dos pacientes incluidos no estudo (Tabela 5). Caes que apresentaram niveis alterados

no hematocrito e hemoglobina foram propensos a mais dias de internacdo. Ademais, foi visto

que valores altos de eosinofilos (eosinofilia) foram associados a menos dias de internagéo no

hospital veterinério (p=0,014). Os demais parametros avaliados ndo foram significativos no

tempo de internacao.

Tabela 5 — Associacdo entre as caracteristicas do hemograma no tempo de internacdo em caes
com suspeita de parvovirose canina atendidos no HCV UFRGS (n=30).

Tempo de internacdo em dias

variavels Meédia (DP) Valor de p*

Eritrocitos 0,268
Normal 4,5 (£3,9)
Alterado 5,6 (£2,1)

Hemoglobina <0,01
Normal 3,5 (£2,6)
Alterado 8,4 (£4,1)

Hematdcrito 0,021
Normal 4,1 (£3,9)
Alterado 6,7 (£2,2)

VCM 0,344
Normal 4,9 (£3,8)
Alterado 3,0 (£1,4)

CHCM 0,260
Normal 5,0 (£3,7)
Alterado 2,6 (£2,5)

Leucacitos totais 0,198
Normal 6,0 (£2,7)
Alterado 4,3 (3,9)

Bastonetes 0,453
Normal 4,7 (£3,7)
Alterado 6,0 (£0,0)

Neutrofilos segmentados 0,694
Norma 4,3 (£2,8)
Alterado 4,1 (x2,4)

Eosinofilos 0,014
Normal 5,2 (x2,6)
Alterado 2,0 (£1,8)

Continuacdo da Tabela 5.
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Tabela 5 — Associacéo entre as caracteristicas do hemograma no tempo de internagdo em caes
com suspeita de parvovirose canina atendidos no HCV UFRGS (n=30).

Tempo de internacdo em dias

variaveis Média (DP) Valor de p*
Mondcitos 0,900
Normal 4,1 (£2,3)
Alterado 4,0 (£4,1)
Linfocitos 0,692
Normal 4,1 (x2,8)
Alterado 4,4 (£2,4)
PPT 0,611
Normal 4,6 (£3,8)
Alterado 5,0 (£3,5)
Plaquetas 0,590
Normal 5,3 (£4,1)
Alterado 4,3 (£3,0)

Conclusao da Tabela 5.

* Abreviacgdes: Teste de Mann-Whitney; VCM; Volume Corpuscular Médio, CHCM, Concentracdo da
Hemoglobina Corpuscular Média; PPT, Proteina Plasmatica Total.

* Foi considerado os valores de referéncia do Laboratério de Analises Clinicas do HCV UFRGS.

Fonte: o proprio autor.

Por fim, foi avaliada a associacdo entre as caracteristicas do hemograma na ocorréncia
de 6bito (Tabela 6), e foi visto que o0s cdes com suspeita de parvovirose canina incluidos no
estudo e que apresentaram valores diminuidos de eritrécitos (p=0,027), hemoglobina (p=0,014),
hematdcrito (p<0,01), VCM (p=0,029) e CHCM (p<0,01) foram mais propensos a irem a 6bito
em relagdo aos que ndo apresentaram alteragBes nesses exames. As demais caracteristicas ndo

foram relacionadas a ocorréncia de 6bito.

Tabela 6 — Associagdo entre as caracteristicas do hemograma na ocorréncia de 6bito em cées

com suspeita de parvovirose canina atendidos no HCV UFRGS (n=36).

Ocorréncia de 6bito

variaveis Nao[n (%)] _ Sim[n(%)] __ Valor de p*
Eritrocitos 0,027
Normal 24 (£82,8) 2 (£33,3)
Alterado 5(x£17,2) 4 (£66,7)
Hemoglobina 0,014
Normal 21 (£75,0) 1(x16,7)
Alterado 7 (x£25,0) 5 (£83,3)
Hematocrito <0,01
Normal 21 (£75,0) 0(0,0)
Alterado 7 (£25,0) 6 (£100,0)
VCM 0,029
Normal 26 (£92,9) 2 (£7,1)
Alterado 3 (x50,0) 3 (£50,0)

Continuacédo da Tabela 6.



Tabela 6 — Associagdo entre as caracteristicas do hemograma na ocorréncia de 6bito em cdes

com suspeita de parvovirose canina atendidos no HCV UFRGS (n=36).

Ocorréncia de 6bito

Variaveis N&o [n (%)] Sim[n(%)] __ Valor de p*

CHCM <0,01
Normal 25 (£89,3) 2 (£3,3)
Alterado 3 (x£10,7) 4 (£66,7)

Leucdcitos totais 0,562
Normal 7 (£25,0) 1(x16,7)
Alterado 21 (£75,0) 5 (£83,3)

Bastonetes 0,284
Normal 27 (£96,4) 4 (£80,0)
Alterado 1(x3,6) 1(x20,0)

Neutréfilos segmentados 0,213
Normal 11 (£52,4) 1(x20,0)
Alterado 10 (£47,6) 4 (£80,0)

Mot
Alterado 10 (66,7) 1 (x£100,0)

Eosingfi 5 (£33,3) 0 (0,0)

osinofilos

Normal 0,521
Alterado 13 ((£72,2) 1 (£50,0)

Linféci 5 (x27,8) 1 (£50,0)

infdcitos

Normal 12 (+57,1) 1 (£20,0) .
Alterado 9 (+42,9) 4 (+80.0)

PPT 0,485
Normal 18 (£62,3) 2 (£50,0)
Alterado 10 (£35,7) 2 (£50,0)

Plaquetas 0,474
Normal 18 (£75,0) 1 (£50,0)
Alterado 6 (£25,0) 1 (£50,0)

Conclusao da Tabela 6.

*Abreviagdes: Teste Exato de Fisher; VCM, Volume Corpuscular Médio, CHCM, Concentracdo da

Hemaoglobina Corpuscular Média; PPT, Proteina Plasmatica Total.
* Foi considerado os valores de referéncia do Laboratério de Analises Clinicas do HCV UFRGS.

Fonte: o proprio autor.
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4 DISCUSSAO

Os animais do presente estudo apresentaram sinais clinicos inespecificos como enterite
hemorréagica, vomitos, desidratacdo e anorexia 0 que vai ao encontro com a literatura
(HAMAMURA, 2017). Estes sinais podem ser explicados pelas caracteristicas do parvovirus
canino (CPV), o qual apresenta tropismo por células com alta taxa de replicagdo, atingindo
principalmente 6rgdos linfoides e epitélio intestinal, causando destruicdo das vilosidades
intestinais e ruptura da barreira intestinal, podendo resultar em ma absor¢do e aumento da
permeabilidade vascular (LIN; CHIANG, 2016). O animal, portanto, apresenta anemia e
desidratacdo decorrentes da perda de liquido e sangue pelas fezes. Todos esses sinais, levam a
desidratacdo e sua progressdo em choque hipovolémico, hemorragico e/ou séptico. Ainda, a
progressao e severidade da doencga dependem preferencialmente do grau de imunidade materna,
viruléncia da cepa infectante e a defesa imunoldgica do paciente (MARTINS et al., 2017).

A partir dos resultados obtidos em relacao ao perfil dos pacientes, foi possivel observar
que houve maior incidéncia da doenca em animais que tinham menos de 6 meses de idade, e
fémeas, no entanto, ndo houve diferenca significativa com relacdo ao sexo e idade dos
pacientes, bem como j& descrito em outros artigos (KALLI et al., 2010; GUIMARAES, 2017).
A principal raca encontrada foi a sem raca definida, compreendendo um total de 17/36 animais
(47,2%), devido a esse ser a raca mais comum dos animais atendidos no Hospital de Clinicas
Veterinarias da UFRGS. Isso reflete a realidade do hospital onde o estudo foi desenvolvido,
mas ndo necessariamente se aplica a outros locais.

A prevaléncia das principais alteracdes encontradas no hemograma e foram observadas
principalmente nos niveis de hematdcrito, leucdcitos totais, neutrofilos segmentados e
linfocitos, sendo a menor observada na contagem de bastonetes, apresentando algum grau de
alteracdo, seja acima ou abaixo do valor de referéncia determinados pelo laboratério. Dentre o
grupo amostral, a maior parte dos pacientes (61,8%) teve os niveis de hematdcrito dentro da
normalidade, enquanto 29,4% teve diminuicdo. O hematocrito € um importante parametro,
associado a contagem de eritrocitos e hemoglobina, para determinar se o paciente esta anémico
e 0 grau de anemia. Devido ao fato do parvovirus realizar a destruicdo das vilosidades
intestinais, o animal apresenta diarreia com sangue, o qual pode resultar em anemia por perda
de sangue, e com isso, apresentar niveis diminuidos de hematdcrito (MYLONAKIS; KALLLI;
RALLIS, 2016).

Como a principal alteragdo encontrada na maior parte dos animais incluidos no estudo,

a diminuicdo de leucdcitos totais (leucopenia) abrangeu 64,7% dos animais. Bem como
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leucopenia, em torno de 26,7% dos filhotes apresentaram diminuicdo dos neutréfilos
segmentados (neutropenia) e 35,7% apresentou diminuicdo de linfocitos (linfopenia). A
contagem de bastonetes foi a que teve menor prevaléncia nos animais do estudo,
compreendendo 94% dos pacientes dentro dos valores de referéncia. Normalmente os
bastonetes estdo aumentados em quadros de infeccdo bacteriana, e com isso, 0s indices normais
de bastonetes no grupo amostral mostram que provavelmente os animais ndo apresentavam
quadro septicémico. Essas alteracdes no hemograma coincidem com as informacoes vistas na
literatura, onde, na maior parte das vezes, sdo compativeis com anemia, leucopenia, associada
a neutropenia e linfopenia (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016) sem desvio a esquerda
(sem alteracdo em bastonetes) no leucograma (FRAZAO, 2008). Isso ocorre devido as
caracteristicas de patogenicidade do parvovirus canino, a qual consiste principalmente no
tropismo por células percursoras do sistema imunoldgico, como leucdcitos e células linfoides,
bem como pelas células nas vilosidades intestinais (VIEIRA, 2011).

A maior parte dos pacientes (76,7%) apresentaram tempo de internagéo inferior a sete
dias, uma vez que o animal pode ter uma resposta rapida a terapia instituida, bem como
apresentar sinais clinicos mais brandos. Além disso, novos estudos relatam que a rapida
instituicdo de alimentacdo no inicio da internagdo, previne a translocacéo bacteriana e diminui
tempo de internacdo (MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). E citado na literatura (KALLI
et al. 2010) que o tempo de internacédo varia de acordo com os sinais clinicos do paciente, bem
como das alteracbes hematoldgicas. Animais que apresentam vomito e depressdo no momento
da internacdo tendem a prolongar o tempo de internacdo em torno de dois dias.

Com base nos resultados obtidos no presente estudo, foi possivel determinar uma
associacdo estatisticamente significante entre as alteracbes encontradas no hemograma,
principalmente niveis alterados no hematdcrito e hemoglobina, bem como de leucdcitos, com
a média de tempo de internacao, similar aos dados contidos e vistos na literatura (KALLI et al.,
2010; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). Ainda, de acordo com Kalli et al. (2010) cées
com alteracfes hematoldgicas compativeis com linfopenia e hipoalbuminemia tendem a ter um
prolongamento no tempo de internacdo de em torno de dois dias. Além disso, foi concluido
ainda que valores altos de eosinofilos foram associados a menos dias de internacédo, esse dado
possivelmente possa estar correlacionado ao fato de o virus nédo ter destruido todas as células
precursoras (KALLI et al, 2010). Os demais parametros avaliados ndo foram significativos no
tempo de internacéo.

O estudo apresentou uma associacao significativa entre as caracteristicas observadas no

hemograma, principalmente nos niveis de eritrocitos, hemoglobina, hematdcrito, VCM e
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CHCM, com a probabilidade de o animal vir & 6bito. No entanto, a maior parte dos animais
sobreviveram. Acrescentando aos resultados, no artigo realizado por Kalli et al. (2010), foi
possivel relatar que pacientes que apresentavam leucopenia, linfopenia e neutropenia
diminuiam a chance de sobreviverem. As demais caracteristicas hematologicas, bem como raca,
sexo, idade e escore corporal ndo foram relacionadas a ocorréncia de 6bito (KALLI et al.,
2010). Entretanto, o indice de 6bito tem associacao significativa, de acordo com Mylonakis;
Kalli; Rallis (2016) que desenvolvem SIRS tem probabilidade ao redor de 100% de virem a
obito.

Além disso, em razdo do processo inflamatério do epitélio intestinal causado pelo
parvovirus canino, ha aumento da permeabilidade vascular e diminui¢do da capacidade de
absorver dgua e proteinas, e com isso, € possivel observar alteracdes nos perfis proteicos, como
proteina total (PT), globulina e albumina (BURCHELL et al., 2020). Ainda, proveniente dos
sinais clinicos, a parvovirose pode causar alteragcdes hidroeletroliticas, como nos niveis de
potéssio, sodio, cloro, magnésio, bem como alteracdes nos valores de ureia, creatinina, FA e
ALT (MENDES et al., 2011; MYLONAKIS; KALLI; RALLIS, 2016). No entanto, apesar de
todos esses marcadores serem considerados parametros de suma importante como prognostico
principalmente relacionado ao tempo de internacdo e severidade da doenca (MYLONAKIS;
KALLI; RALLIS, 2016), ndo foram mensurados na maioria dos animais inclusos no estudo,
podendo ser por conta principalmente da dificuldade na coleta de sangue, bem como da
restricao financeira dos tutores.

Apesar do estudo tracar um panorama geral sobre as principais alteracdes hematoldgicas
encontradas em pacientes com parvovirose canina e relacionar com o tempo de internacédo e
indice de 6bito, os cdes incluidos no estudo ndo obtiveram o diagnéstico definitivo de

parvovirose canina, se torando um fator limitante para resultados mais precisos.
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5 CONCLUSAO

Sendo assim, é possivel concluir que as principais alteragdes hematoldgicas encontradas
nos pacientes com suspeita diagnostica de parvovirose canina foram diminuic¢&o nos valores do
hematocrito, leucocitos totais, neutréfilos segmentados e linfocitos. Na anélise do hematocrito
foi visto que 29,4% dos pacientes tinham seu nivel abaixo do valor de referéncia. A alteracédo
mais encontrada no grupo amostral foi a diminui¢do dos leucdcitos totais, abrangendo 64,7%
dos pacientes. Além disso, foi observado diminuicdo no total de neutréfilos segmentados e de
linfécitos. A contagem de bastonetes foi a que teve menor prevaléncia nos animais do estudo,
tendo a maior parte dos pacientes dentro dos valores de normalidade. Além disso, pode-se
concluir que ha uma associagao entre o maior tempo de internacdo e maior indice de morte com

as alteragdes no hemograma.
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