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A habesiose canina ¢ uma doenca causada pelos protozoarios do
genero Babesia os quais pertencem a ordem Piroplasmorida e a familia
Babesidae. Sao protozoarios parasitas de hemacias, caracterizados por N8
causar a hemélise (MONTEIRO, 2018). s

Em caes, uma grande e uma pequena Babesia sao descritas, Babesia canis ¢ Babesia gibsoni
respectivamente (PASSOS et al., 2005). E, tinha-se conhecimento de trés subespécies de Babesia canis.
Babesia canis canis, Babesia canis vogeli e Babesia canis rossi (VILEMBERG et al., 1989). Mas atualmente,
essas subespecies foram reconhecidas como especies, visto que se diferenciam em relacao a espécie de
carrapato vetor, a patogenicidade e as caracteristicas genéticas. Dessa forma, podemos classifica-las da
seguinte maneira (MONTEIRO, 2018):

o Babhesia canis com patogenicidade moderada,
o Babesia rossi com alta patogenicidade,
o Babhesia vogelicom baixa patogenicidade. Considerada a espécie de maior interesse no Brasil!!
A distincao entre as espécies de Babesia de caes era tradicionalmente haseada na especificidade do
hospedeiro e na morfologia das formas intraeritrociticas, ja que apresentam consideravel diferenca de
tamanho. Podemos separa-las em dois grupos: pequenas e grandes habesias.

Fonte: Monteiro, 2018.




Fonte: DUARTE et al., 2008; ALMOSNY, 2002.

Entretanto, o diagnostico molecular de Bahesia spp. tem demonstrado que a especificidade de
pirosplasmideos pelos hospedeiros & menor do que se supunha anteriormente e somente o uso de técnicas
sensiveis de diagnastico poderiam caracterizar com precisao as espécies (JEFFERIES et al., 2003).

A transmissao de Babesia spp. ocorre por meio da picada de
carrapatos ixodideos, sendo estes os vetores biologicos. De modo
geral, a babesiose canina @ transmitida por artropodes,
carrapatos pertencentes a familia Ixodidae (MAHONEY, 1977). ‘ ¢

Os principais responsaveis pela transmissao da doenca sao os carrapatos da espécie Rhijpicephalus
sanguineus, 0 “carrapato vermelho do cao”, como € popularmente conhecido (LABRUNA, 2004).

As fémeas de carrapatos contaminadas, fazem transmissao transovariana, através dos ovos (TAYLOR et
al,, 2017), e, tamhém pode ocorrer transmissao transestadial, ou seja, que ocorre de um estagio do carrapato
para outro, visto que a infeccao persiste por duas ecdises do artropode (MONTEIRO, 2018).

Além da transmissao via vetor invertebrado, os hospedeiros vertebrados (caes) podem ser acometidos
pelo agente através de transfusoes sanguineas de animais infectados (VIEIRA et al., 2013).

A distribuicao geografica da enfermidade esta diretamente relacionada a distribuicao dos carrapatos,
que sao os lnicos vetores hioldgicos de parasitos da familia Babesidae (LEVINE, 1971), ocorrendo
principalmente nas regides tropicais e subtropicais (SOLANO-GALLEGO et al., 2008). Como as infestacdes de
carrapatos aumentam no verao, esta doenca torna-se mais comum nesta época do ano.

2004).

Figura 3: Estagios da vida do carrapato
Fonte: Lyle J. Buss, UF / IFAS (LORD,




Brasil: Babesia vogelié o
principal agente etiologico!

B. canis ¢ distribuida mundialmente, ocorrendo na Africa, Europa, EUA e Asia. A espécie B. vogeli é
encontrada na América do Norte, América do Sul (PASSOS et al., 2005), Europa e Asia (FINIZIO et al., 2011). )3

B. rossi foi identificada apenas na Africa (UILENBERG et al., 1989; ZAHLER et al., 1998; UILENBERG, 2006).
No Brasil, o principal agente etiologico da habesiose canina ¢ a espécie B. vagelj o que esta associado a

alta incidencia do carrapato vetor R. sanguineus (PASSOS et al., 2005; VIDOTTO e TRAPP, 2004), o qual
apresenta prevaléncia e intensidade de infestacao crescentes em caes do pais (LABRUNA, 2004). Estudos
revelaram que este carrapato pode realizar até quatro geracoes por ano no Brasil, indicando que as condicoes
ambientais sao favoraveis a ocorréncia de infestacao por este vetor em todas as estacoes do ano (LOULY,
2003).

é encontrada com maior frequéncia no sudeste e extremo leste da Africa, Asia, alguns casos
nos EUA (TABOADA e MERCHANT, 1997), Brasil (TRAPP et al., 2006) e raramente na Europa (TABOADA e
MERCHANT, 1997).
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0 ciclo de vida da Babesia é heteroxeno, ou seja, o parasita necessita de mais de um hospedeiro para
completar seu ciclo de vida. Os hospedeiros definitivos sao os carrapatos (hospedeiros invertebrados), nos
fuais ocorre a reproducao sexuada com formacao de esporozoitos. Ja os caes (hospedeiros vertebrados) sao
0s hospedeiros intermediarios, nos quais ocorre a reproducao assexuada do parasita com formacao de
merozoitos (MONTEIRD, 2018; TAYLOR et al., 2017).

E necessario que o parasita permaneca em repasto sanguineo por um periodo médio de trés dias para que
a transmissao ocorra. A parasitemia inicial no hospedeiro vertebrado ocorre um a dois dias apos a inoculacao
o protozodrio e tem uma duraco de aproximadamente 10 a 14 dias (BRANDAO; HAGIWARA, 2002).




Ciclo de Vida Babesia spp.

(Fonte: SCHNITTGER et al., 2012.)

Fonte: MONTEIR, 2018; TAYLOR et al., 2017.




0 quadro de habesiose pode tanto apresentar-se de maneira clinica, quanto subclinica. Contudo, os casos
mais frequentemente encontrados no Brasil sao assintomaticos, sendo importante relacionar todos achados
clinicos para fechar um diagnostico (VIDOTTO; TRAPP, 2004).

As formas clinicas da babesiose canina apresentam-se como cronica, aguda ou hiperaguda (NELSON;
COUTO, 2015), sendo a idade do animal, sua genética e estado imunoldgico, fatores que podem tornar a
doenca mais ou menos agressiva (SCHNITTGER, 2012), assim como a cepa de Babesia envolvida (NELSON;
COUTO, 2015). Se o cao for acometido por outros patogenos, concomitantemente a Babesia, o prognastico

tende a piorar (SCHNITTGER, 2012).
A maior parte dos caes adultos apresentam quadros subclinicos. Porém, a infeccao por Babesia em caes

jovens e filhotes com 3 a 4 meses tende a ser grave. Estes animais sao muito suscetiveis, por isso devem ser
precocemente diagnosticados para receberem o tratamento adequado a tempo (SOBCZYK et al., 2005).
De uma maneira geral, os sinais clinicos mais comumente observados sao (ALMOSNY, 2002):

o Anemia hemolitica regenerativa.

o Hipertermia.

o Perda de apetite.

o Depressao.

o Vomito.

o Diarreia.

o Hemoglobindria.

o [ctericia.

o Em alguns casos ¢ possivel a apresentacao de petéquias e hepatoesplenomegalia (ALMOSNY, 2002;

CORREA et al., 2005).
E possivel observar que ndo existe sinal patognoménico da doenca, ou seja, o guadro clinico é

inespecifico. Assim, & muito importante a associacao do historico clinico com a presenca de vetores na regiao
e com exames diagnosticos complementares para confirmar a presenca do parasita (DE CAPRARIIS et al.,
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A confirmacao do diagnostico de babesiose ¢ realizada atraves
de esfregacos sanguineos, anticorpos circulantes detectados
através de Reacao de Imunofluorescéncia Indireta (RIFI) ou
Ensaio de Imunoabsorcao Enzimatica (ELISA) e Reacao em Cadeia
da Polimerase (PCR) (GALENO et al., 2018). fgura 5 Kit o teste de ELISA

0 esfregaco sanguineo apresenta protozoarios dentro dos eritracitos corados pelas coloracoes de
Wright ou Giemsa, porém esses resultados podem ser falso-negativos, devido a parasitemia ser irregular
(NELSON; COUTO, 2015). Ja através do hemograma podemos encontrar trombocitopenia, anemia
regenerativa normocitica normocromica, policromasia, anisocitose, leucocitose por neutrofilia, com

aumento de linfocitos e eosinofilos, e monocitose.
Na bioguimica, podemos encontrar achados como

hiperbilirrubinemia, acidose metaholica, azotemia e
gamopatia policlonal. E no exame de urina podemos detectar
hemoglobiniria, proteindria, presenca de  cilindros
granulosos e bilirrubiniiria (DIAS; FERREIRA, 2016; GUIMARAES
et al., 2004). 0 esfregaco é recomendado para a visualizacao
de uma parasitemia moderada a alta e nao para detectar uma FiguraB: Esporazatas de Babesia canisem ertricitas,

coloracao May Griinwald Giemsa x 1.000

infeccdo cronica e subclinica (RISTOW; JACOME, 2016). (Fonte: BEUGNET et l, 2015)

0 teste de ELISA é mais empregue em pesquisas epidemiologicas. A RIFI tem sido bastante utilizada
devido sua alta sensibilidade e baixo custo, porém pode ocorrer falsos positivos devido a uma pré exposicao
ao parasita, reacoes cruzadas e de falsos negativos (TABOADA; MERCHANT, 1997), pois demora cerca de 5-10
dias para a deteccao de anticorpos (VALENTE, 2014).




Como esta doenca é transmitida a partir de um vetor, o controle de
carrapatos € o método preventivo mais importante. Ao examinar a pelagem do
animal com frequéncia, manter o ambiente higienizado e utilizar produtos ou
coleiras repelentes (ANDRADE, 2007; FIGUEREDO, 2011), o cao tera menos
chances de se infectar. Todavia, a erradicacao do vetor € muito dificil em

areas endémicas, mesmo com os cuidados necessarios (IRWIN, 2009).
Alem disso, a realizacao de triagem para doadores de sangue é vital para descartar a possibilidade de

transmissao por transfusoes sanguineas (WARDROP et al., 2005).

E interessante ressaltar que, para a transmissao o parasito ser efetiva, o carrapato precisa se alimentar
no hospedeiro por, no minimo, 2 a 3 dias. Assim, ao encontrar um carrapato no animal, é necessario remove-
lo para tentar impedir a infeccao (ANDRADE, 2007).

0 tratamento da babesiose canina deve ser combinado ao suporte clinico do animal, que varia de acordo
com as manifestacoes clinicas da doenca, e com o suporte laboratorial, a fim de acompanhamento e
prognostico do tratamento.

0 dipropionato de imidocarh é uma das drogas disponiveis para
tratamento da babesiose em caes (VIAL, GORENFLOT, 2006) e
apresenta efeito direto sobre o agente, alterando a forma do nicleo e
a morfologia citoplasmatica e interrompendo a parasitemia e os sinais
clinicos 24 a 48 horas apds sua aplicacao (BRANDAO; HAGIWARA,
2002).

Esta droga possui efeitos colinérgicos indesejados, os quais podem ser prevenidos pela utilizacao de
atropina (BRANDAO; HAGIWARA, 2002). E importante considerar os beneficios do tratamento visto que, em
infeccao experimental, caes tratados com dipropionato de imidocarh eliminaram a infeccao, mas tornaram-

S

al,, 2003).
0 aceturato de diminazeno interfere na glicolise aerdbica e na sintese de

—— DNA do parasita e pode ser administrado em dose unica, sendo eficaz nas
]- GE ° infeccoes principalmente de filhotes, onde o dipropionato de imidocarh é
. contraindicado (BRANDAO; HAGIWARA, 2002).




Apesar de ser comumente utilizado na clinica de pequenos animais, deve ser atentado ao risco da
toxicidade que este farmaco pode trazer aos caes. Nestes casos, observaremos alteracoes neurologicas,
podendo levar inclusive @ morte do paciente. Essa neurotoxicidade ocorre principalmente quando a dose
considerada terapéutica é excedida, porém, pode também ocorrer quando a dose utilizada é aquela
recomendada na literatura (FLORES et al., 2014).

Além disso, a doxiciclina também pode ser eficaz no controle da doenca (TABOADA, 1998). 0 metronidazol
ou 0 hidrocloreto de clindamicina podem diminuir a doenca clinica, se outros farmacos nao estiverem
disponiveis (LAPPIN, 2006).

0 uso de fluido ¢ importante para hidratacao do animal e também para expandir o volume vascular,
diminuindo a toxicidade, corrigindo os desequilibrios eletroliticos e acido-basicos evitando assim uma
acidose metabolica, perdidos durante a diarreia e os episodios de emese.

Caso 0 animal apresente infeccoes hacterianas secundarias,
0 uso de antibioticos € necessario. Em caes que estao muito
acometidos com a doenca pode ser necessario transfusoes de
sangue ou administracao de bicarbonato ma cetoacidose =
(ETTINGER; FELDMAN, 2004). L

A habesiose canina é uma hemoparasitose prevalente em regioes de clima tropical e subtropical. 0
Brasil, por esse fato, esta especialmente sujeito a desenvolver diagnosticos de babesiose canina, a
qual possui grande importancia na Medicina Veterinaria, visto que e uma patologia rotineira nas
clinicas veterinarias.

Por se tratar de uma enfermidade de dificil diagnostico, uma vez que seus sinais clinicos podem
ser encontrados em outras doencas, e até mesmo em outras hemoparasitoses, faz-se necessario a
realizacao de exames complementares para a identificacao correta do agente.

A babesiose canina é uma doenca grave e com evolucao rapida. Por esse fato, & necessario que o
medico veterinario atuante na area clinica se mantenha constantemente atualizado sobre as areas
endémicas, novos métodos de diagnostico e de tratamento, para, assim, amenizar o0s |mpa|:tus que esta
doenca pode trazer para os animais que forem infectados.
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