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INTRODUÇÃO 
 
 A raiva é uma doença zoonótica (SUMMERS; CUMMINGS; LAHUNTA, 1995) de 

notificação obrigatória, invariavelmente fatal, que afeta o sistema nervoso central (SNC) de 

humanos e de quase todas as espécies de mamíferos domésticos e silvestres (BARROS et al., 

2006). É causada por um vírus RNA, envelopado, altamente neurotrópico, da família 

Rhabdoviridae, gênero Lyssavírus (RADOSTITIS et al., 2002). Possui os ciclos urbano, rural, 

silvestre e aéreo (FERNANDES; RIET-CORREA, 2007). 

 Na América do Sul, a raiva, nos herbívoros, ocorre em surtos cíclicos e geralmente é 

transmitida pelo morcego hematófago Desmodus rotundus (HUDSON et al., 1996, BARROS 

et al., 2006). Em equinos, a raiva é considerada rara na literatura internacional, contudo, no 

Brasil, entre os anos de 1980-1994 foram diagnosticados 111 casos de raiva em equinos no 

Estado de São Paulo (PEIXOTO et al., 2000). A raiva pode cursar com uma forma furiosa e 

uma forma paralítica. A forma furiosa está relacionada a lesões cerebrais e mais frequente em 

caninos. A raiva paralítica está associada a lesões em medula espinhal e tronco encefálico e é 

mais comum em herbívoros (FERNANDES; RIET-CORREA, 2007). 

 Em equinos, os sinais clínicos abrangem paresia e paralisia de membros, depressão, 

agressividade, galope desenfreado e ataxia. Sinais cerebrais e de tronco encefálico são 

frequentes (LIMA et al., 2005). Green et al. (1992) descrevem 21 casos de raiva em equinos 

onde os principais sinais clínicos, em ordem decrescente, foram decúbito, hiperestesia, 

paralisia de cauda e ânus, febre, ataxia e paraplegia, claudicação, cólica e paralisia de laringe. 
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 O material designado para diagnóstico de raiva é o encéfalo dos animais suspeitos.  

Em equinos, recomenda-se ainda, enviar fragmentos de medula espinhal ao laboratório 

(RODRIGUEZ et al., 2007, BASSUINO et al. 2016). O diagnóstico oficial no Brasil é 

realizado por meio da imunofluorescência direta (IFD) (BRASIL, 2002). 

 Este trabalho tem como objetivo relatar os aspectos clínicos, laboratoriais e 

patológicos de um equino infectado naturalmente pelo vírus da raiva no município de Boa 

Vista do Incra, RS.  

MATERIAIS E MÉTODOS 

 Um equino, fêmea, da raça Crioula, com oito anos de idade com histórico de 

claudicação e decúbito lateral e alterações neurológicas progressivas. O animal foi 

encaminhado para uma Clínica Veterinária, porém, devido à evolução clínica desfavorável o 

proprietário optou pela eutanásia. O equino foi encaminhado para necropsia no Laboratório de 

Patologia Veterinária da UNICRUZ. Foram coletados fragmentos de múltiplos órgãos e 

fixados em formol a 10% e após, submetidos ao processamento de rotina para técnicas 

histológicas e corados por hematoxilina e eosina. Fragmentos refrigerados de sistema nervoso 

central foram ainda encaminhados para realização do teste de imunofluorescência direta (IFD) 

em laboratório oficial. 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

 O animal apresentou sinais clínicos de claudicação no membro anterior esquerdo e 

após três dias foi encontrado em decúbito lateral esquerdo e foi então encaminhado para uma 

Clínica Veterinária. O animal apresentava sinais de dor intensa. Não apoiava o membro 

torácico esquerdo no solo e permanecia apenas em decúbito lateral. Suspeitou-se de paralisia 

do nervo radial, foi instituído o tratamento específico para este. Após dois dias de tratamento 

o animal apresentou sinais neurológicos de ataxia, semelhante ao observado por Radostitis et 

al. (2002) e Johson (2011), além de crises convulsivas. 

 Na necropsia não foram observadas alterações macroscópicas significativas 

(BASSUINO et al., 2016; LIMA et al., 2005; NANTES e ZAPPA, 2008). Geralmente as 

lesões da raiva são limitadas ao SNC e perceptíveis apenas na microscopia (JUBB; 

HUXTABLE, 1993). 

 A partir do exame microscópico pode-se observar na medula espinhal, em substância 

cinzenta, no espaço perivascular um infiltrado inflamatório multifocal discreto composto por 



 

linfócitos e plasmócitos, denominado “manguitos perivasculares”, devido a disposição de 

células inflamatórias ao redor de vasos (BARROS et al. 2006). Havia ainda áreas multifocais 

discretas de microgliose, neuroniofagia, e hemorragia no neurópilo, semelhante ao observado 

por Bassuino et al. (2016), resultando em lesões microscópicas compatíveis com raiva na 

medula espinhal (BASSUINO et al., 2016). No citoplasma de grandes neurônios foram 

observados ocasionais corpúsculos de inclusão eosinofílicos – denominados corpúsculos de 

Negri, considerados como patognomônicos para o diagnóstico da raiva (JONES; HUNT; 

KING, 2000) – o cérebro e cerebelo apresentavam ainda congestão multifocal discreta – 

lesões no cerebelo e cérebro não foram frequentes nos equinos infectados por raiva no estudo 

conduzido por BASSUINO et al. (2016). 

 Foi realizado o teste de IFD para o vírus da raiva, confirmando desta forma o 

diagnóstico. A IFD é, atualmente, o teste de escolha para o diagnóstico de raiva equina por 

apresentar uma sensibilidade de 80-100% (ZIMMER et al., 1990). Sua eficiência depende da 

capacidade e treinamento do técnico que a realizará e da qualidade dos reagentes utilizados 

(FERNANDES; RIET-CORREA, 2007). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS  
 

 A raiva é uma zoonose que acomete humanos e quase todas as espécies de mamíferos 

domésticos e silvestres. Para o diagnóstico preciso da raiva equina além da coleta do encéfalo 

devem ser coletados fragmentos da medula espinhal e enviados ao laboratório para realização 

do diagnóstico. Ressalta-se ainda a importância da coleta correta do material para obtenção de 

resultados precisos para esta espécie. 
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