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RESUMO

A leptospirose canina € uma doenga infecciosa de carater agudo, que ocorre em
animais selvagens, domeésticos, inclusive o ser humano, sendo assim considerada
uma zoonose. E de ampla distribuicio geogréafica. Causada por bactérias do género
Leptospira spp, que séo eliminadas através da urina. O presente trabalho tem como
objetivo a investigacdo da incidéncia de casos de leptospirose canina em zona
urbana e zona rural do municipio de Cruz das Almas, Bahia. Foram coletadas
amostras de sangue de 100 cdes durante os meses de marco a julho de 2015, no
periodo chuvoso de maior possibilidade de contaminagcdo e aplicado questionario
para determinacdo do perfil epidemioldgico da populacdo. As amostras foram
submetidas a sorologia, Prova de Soro aglutinacdo Microscopica para deteccdo de
amostras reagentes aos sorovares testados. Das amostras analisadas, 34% foram
reagentes, apresentando titulo = 100. Os sorotipos encontrados foram Panama e
Hebdomadis (9%), Cynopteri, Javanica e Pyrogenes com (8%),
Icterohaemorrhagiae, Bataviae e Sejroe Hardjo com (7%), Grippotyphosa, Australis e
Tarassovi com (6%), Icterohaemorrhagiae copenhageni, Pomona, Ballum,
Autumnalis e Sejroe com (5%); com titulos de 100. O resultado encontrado neste
trabalho sugere o0 contato com Leptospira spp. entre o0s cdaes coletados,
demonstrando a importancia de se conhecer a ocorréncia desta enfermidade de

carater zoonotico para saude publica.

PALAVRAS-CHAVES: Caninos, Panama, Hebdomadis, Zoonose.
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ABSTRACT

Canine Leptospirosis is an infectious disease of acute character, occurring in wild
and domestic animals, including man, being considered a zoonosis for that reason. It
is widely distributed. Caused by bacteria of the genus Leptospira spp, they are
eliminated through urine. This study aims to investigate the incidence of canine
leptospirosis in urban and rural areas in the city of Cruz das Almas, Bahia. 100 dog's
blood samples were collected during four months (from March to July), the rainy
season has a bigger chance of contamination and a questionnaire was used to
determine the epidemiological profile of the population. The samples were submitted
to serology, Serum Test Microscopic Agglutination, for detection of the samples who
react to the tested serovars. Of the samples analyzed, 34% were positive, with title =
100. The serotypes found were panama and hebdomadis (9%), cynopteri, javanica
and pyrogenes with (8%), icterohaemorrhagiae, bataviae and sejroe hardjo with
(7%), grippotyphosa , australis and tarassovi with (6%), icterohaemorrhagiae
copenhageni, Pomona, ballum, autumnalis and sejroe with (5%); with titles of 100.
The results found in this study suggest contact with Leptospira spp. between the
collected dogs, demonstrating importance of knowing the character of this

occurrence of zoonotic disease to public health.

KEYWORDS: Canine, Panama, Hebdomadis, Zoonosis.
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1 INTRODUCAO

A leptospirose € uma zoonose bacteriana de curso agudo e crbnico, de
ocorréncia variavel em diferentes partes do mundo, podendo-se observar tanto a
forma esporadica quanto a endémica, de carater sisttmico que afeta diversas
espécies de animais domeésticos, silvestres e os seres humanos, amplamente
disseminada, assumindo consideravel papel como problema econémico e de saude
publica. Os surtos ocorrem por exposi¢cdo a agua contaminada com urina ou tecidos
provenientes de animais infectados, particularmente nas ocasidoes em que ocorrem
elevados indices de precipitacdes pluviométricas, associando-se ainda a variedade
de espécies hospedeiras que facilitam a cadeia de eventos necessarios para a
transmissao da doenca (AZEVEDO, et.al, 2011).

E uma zoonose com distribuicio mundial, tendo sido descrita em todos os
tipos de vertebrados de sangue quente, especialmente cées. O principal reservatorio
da Leptospira spp. no meio urbano € reconhecidamente o rato, particularmente o
Rattus norvegicus, que a abriga de forma permanente, principalmente os membros
do sorogrupo Icterohaemorrhagiae, sendo capaz de elimind-los de forma
intermitente e por longos periodos pela urina (FERNANDES, et. al, 2013). No
entanto, entre 0s animais domeésticos, 0s cdes assumem o papel de importante fonte
de infeccéo, pela proximidade com os seres humanos e pela capacidade destes em
eliminar leptospiras vivas através da urina, mesmo sem apresentar nenhum sinal
clinico (NEGRAO; GONCALVES, 2012)

A doenca se estendeu além das areas rurais e tornou-se uma das causas de
epidemias em comunidades urbanas dos paises em desenvolvimento. Nesses
paises, como no caso do Brasil, a sua ocorréncia esta relacionada ao acelerado e
desordenado processo de expansao urbana, onde grande parte da populagéao
passou a habitar areas da periferia, sem o minimo de condi¢des de infraestrutura e
saneamento, facilitando a manutencdo de agentes patogénicos nocivos a saude
animal e humana (BIER, et. al, 2013).

A leptospirose € causada por espécies de Leptospira spp. que contempla 12
genomespécies distintas com mais de 300 sorovares.(FERNANDES, et. al 2013) De
acordo com caracteristicas sorolégicas, a espécie L. interrogans esta distribuida em

23 sorogrupos que compreendem mais de 250 sorovares com similaridades
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antigénicas. Os sorovares variam de acordo com a regido geografica em que sao
encontrados e em funcdo dos aspectos ecoldgicos que as caracterizam (BENITEZ,
et. al, 2010). O trabalho de Castro e colaboradores (2011) mostrou que 0s sorovares
mais prevalentes em pesquisa que determinou a situacdo da leptospirose canina no
Brasil foram Canicola, Copenhageni, Icterohaemorrhagiae seguido pelo Autumnalis.
A média das prevaléncias encontradas em todo pais foi de 26%. Essa grande
variedade de sorovares propicia a ocorréncia de variacdes regionais, bem como nas
espécies estudadas. Constata-se, ainda, uma predilecdo dos diferentes sorovares
por determinadas espécies, podendo um mesmo hospedeiro ser infectado
simultaneamente por mais de um sorovar (FERNANDES, et. al, 2013).

A maior relevancia deve ser dada aos portadores convalescentes ou sadios, a
guem se atribui a persisténcia de focos da doenca, por excretarem leptospiras vivas,
por periodos de longa duracdo. Cées sdo boas sentinelas para detectar a presenca
de leptospirose no ambiente e sdo fatores chave para o entendimento da
epidemiologia da doenca, sendo importante o diagnostico e tratamento dos animais
doentes a fim de evitar a infeccdo humana (CASTRO et. al, 2011).

No Brasil, em 2013, de acordo com o Ministério da Saude (2015) foram
registrados 4.138 casos em humanos, sendo a maior prevaléncia na regido Sudeste
com 1.499, ja na regido Nordeste foram confirmados 530 casos, sendo o Estado da
Bahia com 188 casos e 24 6bitos registrados.

Ao se analisar esses dados obtidos na pesquisa literaria, e por ndo encontrar
dados epidemiolégicos referentes ao assunto no municipio de Cruz das Almas, foi
realizada uma pesquisa de carater investigativo com a populacdo humana e canina,
avaliando a incidéncia da leptospirose em dois bairros distintos, sendo estes de zona
rural e urbana, préximos a Universidade Federal do Recbncavo da Bahia, afim

definir o perfil epidemiol6gico quanto a leptospirose dessa populacdo investigada.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivos gerais

Investigacéo da incidéncia de casos de Leptospirose canina em zona urbana

e zona rural do municipio de Cruz das Almas, Bahia.

2.2 Objetivos especificos

e Aplicar inquérito epidemiolégico sobre a Leptospirose canina na Sapucaia,
bairro de zona rural e na Tabela bairro de zona urbana da cidade de Cruz das
Almas, Bahia;

¢ Definir perfil epidemioldgico da populacéo investigada;

e Cultivar cepas de leptospiras, para criacdo da matriz antigénica a ser utilizada
na prova sorologica

e Realizar sorologia para técnica de microaglutinacio em campo
escuro/contrate de fase, para diagnéstico da leptospirose canina;

e Divulgar resultado encontrado para levantamento epidemiolégico do
municipio;
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3 REVISAO DE LITERATURA

A sindrome de doenca multissistémica grave, apresentando com profunda
ictericia e insuficiéncia renal, foi descrita por Weil em Heidelberg em 1886 (LEVETT,
2001).

Ha relatos que sustentam que a leptospirose era reconhecida, em 1883,
como uma doenca ocupacional de trabalhadores de esgotos. Globig, em 1890,
descreveu a "Badeepidemie”, uma doenca que mostrou grande diferenca quando
comparada a doenca de Weil (LEVETT, 2001).

Em 1891, F. Muller descreveu a "Schlamfieberepidemie”, em Schleisen na
Alemanha, uma doenca com sinais e sintomas semelhantes. Rimpau e
colaboradores descreveram "Feldfieber® a qual era o nome que descrevia a
leptospirose néo ictérica. A leptospirose era conhecida com diferentes nomes,
incluindo "Tifo bilioso” por Weil. Outros a chamavam de Doencga de Weil ou ictericia
infecciosa. O agente foi isolado, pela primeira vez, no Japdo, em 1915, por Inada e
Ito. Os japoneses isolaram leptospiras de trabalhadores em minas, denominando
“Spirochaeta icterohaemorrhagiae" (LEVETT, 2001).

Em 1915, Uhlenhut e Fromme, provaram a existéncia do agente etioldgico,
inoculando sangue de soldados suspeitos de doenca de Weil, em cobaias. Os
animais inoculados morreram e leptospiras foram microscopicamente identificadas,
sendo chamada de “Spirochaeta icterohaemorrhagiae”. Em 1917, Miyajima e
colaboradores, demonstraram que ratos eram possiveis carreadores de leptospiras,

mostrando que 40% deles eram portadores renais (LEVETT, 2001).

3.1 Caracteristicas do Agente Etioldgico

Leptospira deriva da palavra em grego leptos (fina) e spira latina (enrolada).
Sao bactérias helicoidais, com extremidades livres terminando em forma de
ganchos. Elas s&o moveis, aerbbica, cultivavel, com cerca de 6 a 20y de
comprimento e 0,1p de didmetro. Sua motilidade é conferida pela rotacdo de dois
flagelos axiais subjacente a membrana da bainha, que sao inseridas nas
extremidades opostas da célula e estende-se em dire¢do ao centro (FIGURA 1). Por

causa de seu diametro pequeno, as leptospiras sado melhor visualizadas por
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microscopia de campo escuro, aparecendo como ativas espiroquetas com motilidade
(LEVETT; HAAKE, 2009).

A espiroqueta € tdo delicada que, a microscopia de campo escuro (FIGURA
2), aparece apenas como uma cadeia de minusculos cocos. Nao se cora facilmente,
mas pode ser impregnado pela prata. Bactéria helicoidal (espiroqueta) pertencente a
ordem Spirochaetales, familia Leptospiraceae, género Leptospira. Atualmente séo
reconhecidas sete espécies patogénicas, sendo a mais importante a L. interrogans.
A unidade taxondmica basica € o sorovar (sorotipo). Mais de 200 sorovares ja foram
identificados e cada um tem o(s) seu(s) hospedeiro(s) preferencial(ais), ainda que
uma espécie animal possa albergar um ou mais sorovares. Qualquer sorovar pode
determinar as diversas formas de apresentacao clinica no homem; em nosso meio,
0s sorovares Icterohaemorrhagiae e Copenhagen frequentemente estao
relacionados aos casos mais graves (MINISTERIO DA SAUDE, 2007).

As leptospiras sdo aeroObicas estritas; catalase positivas; oxidases
negativas; quimiorganotroéficas; capazes de utilizar os acidos graxos de cadeia longa
como a Unica fonte de carbono e energia; incapazes de metabolizar os aguUcares;
ndo necessitam de aminoécidos para o crescimento. As leptospiras ndo incorporam
bases de pirimidina e a adicdo de 5-fluorouracila (100 mg / mL) sendo este utilizado
como meio de cultivo parcialmente seletivo (GOMES, 2013).

As bactérias do género Leptospira sp sdo pouco resistentes, sendo
rapidamente eliminadas pela desidratacdo e temperatura entre 50-60°C. A
resisténcia aos desinfetantes € pequena. Séo inibidas em pH inferior a 6,8 ou
superior a 8,0 e temperaturas inferiores a 10°C (FAINE et al., 2000). Solos, lama,
colecBes de 4gua doce, rios (NELSON e COUTO, 2006), pantanos, érgaos e tecidos
de animais vivos ou mortos sdo também citados como possiveis habitats para a
espirogueta. As espécies patogénicas podem sobreviver no ambiente, mas
preferencialmente encontram-se no hospedeiro, onde se multiplicam (FAINE et al.,
2000).



19

FIGURA 1 - Micrografia eletrénica de varredura de células Leptospira interrogans
gue mostram estrutura helicoidal e curvas (gancho) extremidades (ampliagcéo
60.000x)

Fonte: (LEVETT; HAAKE, 2009).

FIGURA 2 - Leptospiras visto por microscopia de campo escuro (ampliacdo de 100x)

Fonte: (LEVETT,; HAAKE, 2009).

3.2 Aspectos morfoldgicos e antigénicos das leptospiras

As leptospiras sé@o espiroquetas uniformes quanto ao aspecto morfoldgico e
fisiolégico, mas diferem quanto ao aspecto soroldgico e epidemiolégico, possuem a
mesma estrutura de parede celular das bactérias Gram negativas tipicas, mas com a

camada de peptidioglicano aderido a membrana citoplasmatica interna e sobreposto
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pela membrana externa. O LPS (lipopoli ssacarideo) constitui o principal antigeno e
o principal componente de superficie. Estrutural e imunologicamente semelhantes ao
LPS das outras bactérias Gram negativas, mas € muito menos téxica, na maioria dos
testes da atividade endotoxica. 12 vezes menos letal para camundongos quando
comparado ao LPS da E. coli (GOMES, 2013).

Sao organismos aerdbios obrigatérios, de crescimento lento e fastidioso,
necessitam de meios ricos contendo vitaminas do complexo B e com acidos graxos
de cadeia longa, que utilizam como fonte de carbono e energia (meios Stuart,
Korthof, Fletcher, EMJH, entre outros). O tempo de geracao para estirpes adaptadas
em meio de cultivo gira em torno de 12 a 16 horas. Sdo mantidas em meiosemi-
sélido com repiques peridédicos para novo meio, de trés em trés meses. Sua
delicadeza impede a visualizacdo ao microscopio 6ptico comum, exigindo 0 emprego
de microscopia de campo escuro ou de contraste de fase, o que inviabiliza o
diagndstico pelo Gram, podendo ser evidenciadas por técnicas de impregnacéo pela
prata (método Fontana), ou pelo emprego de ensaio imuno-histoquimico
(MINISTERIO DA SAUDE, 2009).

3.3 Sorovar x sorogrupo x sorotipo

Estudos genéticos de algumas cepas revelaram as seguintes caracteristicas:

1. O genoma é composto de dois cromossomos circulares, um de 3.850 a
5.450 kb e outro de 350 kb. Este ultimo contém um gene ASD que codifica
a enzima aspartato-betasemialdeido-desidrogenase, essencial na
biosintese de aminoacidos e parede celular, sendo qualificado como
pequeno cromossomo.

2. Os genes codificantes para o rRNA séo originais, tanto por seu nimero e
organizacdo em comparacdo a outras bactérias como a E. coli, Na
verdade, eles séo poucos (2 cépias do gene rrs (codifica para rRNA 16S);
2 copias do gene rrl (codifica para rRNA 23S) e uma coépia do gene rrf
(codifica rRNA 5S) e distribuidos separadamente no cromossomo. A
composicao antigénica das cepas de leptospiras usadas como propositos

taxondmicos abaixo da espécie é o sorovar.
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Na classificacédo soroldgica, o género Leptospira é dividido em duas espécies,
L. interrogans, englobando todas as cepas patogénicas, e L biflexa, contendo as
cepas saprofitas isoladas do ambiente. As duas espécies contém varios sorovares,
definidos por aglutinacdo de anticorpos. Os sorovares antigenicamente relacionados
sao agrupados em sorogrupos (LEVETT, 2001)

Na Tabela 1 podem ser observados os sorogrupos e sorovares da espécie
L.interrogans, sendo estas utilizadas nesta pesquisa para diagnostico da
leptospirose.

Na classificag@o genotipica, sendo esta mais recente que a soroldgica, estdo
incluidos todos os sorovares, tanto da L interrogans quanto da L biflexa, porém o
genoma espécies nao corresponde as duas espécies, e, além disto, sorovares
patogénicos e ndo patogénicos ocorrem dentro da mesma espécie (LEVETT, 2001).

Até o momento, para estudos de diagndstico experimental e epidemiolégico, a
classificacdo soroldgica (TABELA 1) ainda é usada (MICHEL et. al 2002), porém, a
reclassificacdo das leptospiras sob andlise molecular do genoma (TABELA 2) é
taxonomicamente correta e fornece uma forte base para futuras classificacoes
(LEVETT, 2001).

Os sorovares pertencentes a cada sorogrupo néo sofreram alteracdes, e a
nomenclatura da relagcdo sorogrupo-sorovar € a mesma, tanto na classificacéo

soroldgica quanto genotipica.

TABELA 1 — Sorogrupos e alguns sorovares da espécie L. interrogans sensu

lato (classificacdo sorolégica).

Sorogrupo Sorovar(es)

Icterohaemorrhagiae Icterohaemorrhagiae, Copenhageni, Lai
Hebdomadis Hebdomadis, Jules, Kremastos
Autumnalis Autumnalis, Fortbragg, Bim,

Weerasinghe

Pyrogenes Pyrogenes

Bataviae Bataviae

Grippotyphosa Grippotyphosa, Canalzonae, Ratnapura
Canicola Canicola

Australis Australis, Bratislava, Lora
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Pomona Pomona
Javanica Javanica

Sejroe Sejroe, Saxkoebing, Hardjo
Panama Panama, Mangus
Cynopteri Cynopteri
Djasiman Djasiman
Sarmin Sarmin

Mini Mini, Georgia
Tarassovi Tarassovi
Ballum Ballum, Arborea
Celledoni Celledoni
Louisiana Louisiana, Janka
Ranarum Ranarum
Manhao Manhao
Shermani Shermani
Hurstbridge Hurstbridge

Fonte: Levett, 2001.

TABELA 2 - Espécies genbmicas de Leptospira e distribuicdo dos sorogrupos

(classificacdo genotipica).

Espécie Sorogrupo
L. interrogans Icterohmmrrhagiae, Canicola, Pomona,
Australis, Autumnalis, Pyrogenes,

Grippotyphosa, Djasiman, Hebdomadis,
Sejroe, Bataviae, Ranarum, Louisiana,

Mini, Sarmin

L. noguchii Panama, Autumnalis, Pyrogenes,
Louisiana, Bataviae, Tarassovi, Australis,

Shermani, Djasiman, Pomona

L. santarosai Shermani, Hebdomadis, Tarassovi,
Pyrogenes, Autumnalis, Bataviae, Mini,

Grippotyphosa, Sejroe, Pomona,
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Javanica, Sarmin, Cynopteri

L. meyeri Ranarum, Semaranga, Sejroe, Mini,
Javanica

L. wolbachii Codice

L. biflexa Semaranga, Andamana

L. fainei Hurstbridge

L. borgpetersenii Javanica, Ballum, Hebdomadis, Sejroe,

Tarassovi, Mini, Celledoni, Pyrogenes,

Bataviae, Australis, Autumnalis

L. kirschneri Grippotyphosa, Autumnalis, Cynopteri,
Hebdomadis, Australis, Pomona,
Djasiman, Canicola,

Icterohaemonhagiae, Bataviae

L. weilii Celledoni, Icterohaemorrhagiae, Sarmin,
Javanica, Mini, Tarassovi, Hebdomadis,

Pyrogenes, Manhao, Sejroe

L. inadai Lyme, Shermani, Icterohaemorrhagiae,

Tarassovi, Manhao, Canicola, Panama,

Javanica
L. parva Turneria
L. alexanderi Manhao, Hebdomadis, Javanica, Mini

Fonte: Levett, 2001

3.4 Aspectos epidemioldgicos

3.4.1 Transmissibilidade

As leptospiras podem se manter vidveis no ambiente por meses, sob
condi¢cbes de umidade e agua parada ou com pouco movimento, e com pH neutro a
levemente alcalino (LANGSTON; HEUTER, 2003).
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Os solos Umidos, com pH neutro ou levemente alcalino, também sé&o
favoraveis & manutencéo das leptospiras no ambiente. Os alimentos contaminados,
principalmente as pastagens cultivadas em locais Uumidos, sdo outra importante via
de transmissdo da doenca (ACHA; BORIS, 1977). A possibilidade de que insetos
hematofagos possam atuar como vetores na transmissédo da leptospirose tém sido
considerados, Reiter (1916) demonstrou que a mosca hematéfaga Haematopota
pluvialis € capaz de transmitir mecanicamente leptospiras a cobaias. Burgdofer e
Pickens (1956) demonstraram que o0s carrapatos podem se infectar por leptospiras e
conserva-la por longos periodos em seus 6rgaos internos.

Os caes, como outras espécies de animais domésticos e silvestres, sao
susceptiveis a todos os sorogrupos de leptospira conhecidos (QUADRO 1). A
leptospirose canina constitui um problema sanitario de grande importancia, nao
somente pela gravidade de sua patogenia, mas também como elemento de contagio
ao ser humano (JOUGLARD; BROD, 2000). Os caes sao considerados hospedeiros
reservatérios dos sorovares canicola e bataviae, e possivelmente do bratislava
(NELSON; COUTO, 2006). Como regra geral para todas as espécies, animais
infectados com o0s sorovares de leptospira para os quais sdo adaptados podem
excretar a bactéria persistentemente por toda a vida (HEATH; JOHNSON, 1994).

Caes sao boas sentinelas para detectar a presenca de leptospira no ambiente
e sao fatores chave para o entendimento da ecologia da doenca. Devido a sua

relevancia como animais de estimacao (GHNEIM et. al., 2007).

FIGURA 3 — Reservatdrios e meios de transmissdo da Leptospirose.

R

a: infeccéo através da ingestéo de alimento contaminado; b: contato com urina de ratos contaminados; c: ingestao de

agua contaminada com urina de rato; d: infecgéo através da mordida de animais contaminados.

Fonte: llustracdo Mario Silva,apud Gomes, 2013.
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QUADRO 1 - Predilecao dos diferentes sorovares por determinadas

espécies.

SOROGRUPO | ZOROVAR BOVINGS |SUINCS [ CANINOS [EQUINOS [OVINDS |ROEDORES |SELVAGENS
Australis ausfraliz + +

bratislava + + -
Autumnalis aufumnailiz + +
Ballum balium + +
Bataviae batawvige + +
Canicola canicala - + + + +
Grippotyphosa | grippofyphazs + + + + + +
Hebdomadis hebdomadiz +

szwajizak +
letero- ictero- + + + - + +
haemorrhagia | haemorrhagise
] copenhageni + + +
Pomana pomaonsa + + + + + +
Sejroe baleanica + - +

hardjo +

saxkosbing +

sejroe + + +
Tarassowvi farassow +

3.4.2 Vias de eliminacéo

Fonte: Quinn et.al, 2005.

As leptospiras tém tropismo pelas células epiteliais dos tabulos renais de

ratos. Os ratos sdo considerados portadores universais e, quando contaminados,

excretam grandes quantidades de

leptospiras vivas e viaveis pela urina,

contaminando o solo, 4gua, alimentos e outros animais. Outros animais infectados

(mamiferos, aves, répteis, anfibios e invertebrados) quando passam da fase aguda

tornam-se portadores renais crénicos, excretando pela urina leptospiras, de forma
intermitente  (GOMES, 2013). Segundo ZUELZER (1935), o rato geralmente

apresenta uma urina com o pH ao redor de 5,4 a 5,8 mas caso este se alimente

principalmente de vegetais, os niveis de pH sobem para 7,0 a 8,0. E importante
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salientar que as leptospiras que colonizam os tubulos renais podem reaparecer em
forma virulenta na urina tdo logo seu pH torne-se favoravel.

As leptospiras podem persistir no trato genital, e o sémen e secrecdes
vaginais podem ser contaminados por leptospiras através da urina infectada, devido
a relacdo anatbmica dos aparelhos urinario e reprodutor, e transmitidas pela copula
ou inseminacéo artificial em animais de producgao (FAINE et al., 2000).

Durante a fase de leptospiremia, 0 sangue e todas as secrecdes corporais
podem conter leptospiras (HANSON et al 1972), no entanto é pouco provavel que
estes materiais desempenhem papel importante como vias de eliminagdo. No
colostro e no leite normal, as leptospiras ndo persistem por muito tempo (TRBIC;
STOJKOVIC, 1975).

3.4.3 Reservatorios

Os mais importantes reservatérios para a persisténcia dos focos de infeccéo
sdo os roedores sinantrépicos (domeésticos) das espécies Rattus norvegicus
(ratazana ou rato de esgoto), Rattus rattus (rato de telhado ou rato preto) e Mus
musculus (camundongo ou catita) (GOMES, 2013).

Ha uma grande diversidade de reservatérios ou hospedeiros de manutencao
de leptospiras, entre eles estdo os animais silvestres e domésticos, como caninos,
bovinos, suinos, caprinos, equinos e ovinos (VASCONCELLOS, 2000). O ser
humano é um hospedeiro acidental e terminal dentro da cadeia de transmissdo. A
infeccdo em humanos, embora possa resultar em doenca fatal, € limitada no tempo.
As evidéncias de infecgao cronica em humanos sdo escassas (FIGURA 3) (GOMES,
2013).

3.4.4 Fonte de infec¢ao

Sao considerados fontes de infeccdo de leptospirose todos o0s animais
vertebrados enfermos, portadores e reservatério de leptospiras. Nestes animais, o
agente se localiza na luz, dos tubulos renais, sendo excretado vivo na urina durante
semanas ou meses (OLIVEIRA, 1984).

3.4.5 Portadores
Os animais portadores, representados por caes sem manifestacdes aparentes

da doenca podem ser divididos em trés categorias:
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e Os portadores em incubacdo tém pouca importancia epidemioldgica, pois
neste periodo, que oscila entre 2 e 19 dias, ainda ndo estdo eliminando o
agente (ACHA; BORIS, 1977).

e Os portadores convalescentes, por outro lado, tém grande importancia
epidemiologica, pois mesmo tendo apresentado o quadro clinico e se
recuperado, continuam a eliminar o agente através da urina durante semanas
ou meses. Estudos realizados em bovinos tém demonstrado que o periodo de
leptospiraria pode variar de 38 a 120 dias (BLENDEN, 1975).

o Os portadores sadios, que apresentam leptospiriria mesmo sem apresentar
nenhum sinal clinico da doenca, também sdo muito importantes do ponto de
vista epidemiolégico, pois s6 podem ser identificados através de exames
sorologicos e bacterioldgicos (OLIVEIRA, 1984).

3.4.6 Distribui¢cdo no Brasil

Segundo o Ministério da Saude do Brasil (2009), a leptospirose é um
importante problema de saude publica no pais, e em outros paises tropicais em
desenvolvimento, devido a alta incidéncia nas populagbes que vivem em
aglomeracdes urbanas sem a adequada infraestrutura sanitaria e com altas
infestacbes de roedores. Estes fatores, associados as estacdes chuvosas e as
inundacdes, propiciam a disseminacdo e a persisténcia da leptospira no ambiente,
predispdem o contato do homem com aguas contaminadas e facilitam a ocorréncia
de surtos. No pais, a doenca tem grande importancia social e econémica devido a
sua alta incidéncia e percentual significativo das internagdes, alto custo hospitalar e
perdas de dias de trabalho, como também por sua letalidade. Os principais padrdes
epidemioldgicos da leptospirose encontrados no Brasil séo:

1. Doenga de distribuicdo endémica no pais, com ocorréncia durante todos os
meses do ano e com coeficiente médio de incidéncia anual de 1,9/100.000
habitantes.

2. Epidemias urbanas anuais principalmente em comunidades carentes, pés-
enchentes e inundacdes, onde se encontra a maioria dos casos anuais
detectados.

3. Surtos em areas rurais, ainda pouco detectados pelos sistemas de vigilancia,

principalmente em locais de cultura de subsisténcia como em plantadores de
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arroz, na regido de Véarzea Alegre, Ceara, 2009, onde foram confirmados 68

casos.

4. Surtos relacionados a ocorréncia de desastres naturais de grande magnitude,
como inundac¢Bes ocorridas no Acre em 2006 (470 casos) e em Santa
Catarina em 2008 (496 casos; dados preliminares de abril, 2009).

Existem registros de leptospirose em todas as unidades da federacao
segundo o Portal da Saude, (2015) com um maior nimero de casos nas regides sul
e sudeste. A doenca apresenta uma letalidade média de 9%. Entre os casos
confirmados, o sexo masculino com faixa etéria entre 20 e 49 anos estdo entre 0s
mais atingidos, embora ndo exista uma predisposicdo de género ou de idade para
contrair a infec¢cdo. Quanto as caracteristicas do local provavel de infeccéo (LPI), a
maioria ocorre em area urbana, e em ambientes domiciliares (FIGURA 4),

Algumas profissdes facilitam o contato com leptospiras, como trabalhadores
em limpeza e desentupimento de esgotos, garis, catadores de lixo, agricultores,
veterinarios, entre outros (MINISTERIO DA SAUDE, 2010).

Dados da Organizacdo Mundial de Saude (WHO, 2003) ndo precisam o
namero exato de casos no mundo, mas a sua prevaléncia € estimada em 0.1-1 caso
para cada 100.000 pessoas ao ano nas demais regides do globo, aumentando para
10-100 casos para cada 100.000 pessoas ao ano nas regides de clima tropical
amido.

A Figura 4 apresenta dados da Leptospirose no Brasil dos anos 2000 até os
atuais de 2015. Demonstrando que a Regido Sul (1192) tem o maior ndmero, a
Regido Norte com (1188) de casos confirmados, a Regido Nordeste ficando em 4°
com 338 casos confirmados no ano de 2015. Na Regido Nordeste o estado da Bahia
foi o maior em dados confirmados no ano de 2015, dados que indicam que a
leptospirose € uma doenca de carater endémico, que esta presente em todas as

regioes.
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FIGURA 4 - Casos confirmados de Leptospirose. Brasil, Grandes Regibes e
Unidades Federadas. 2000 a 2015*
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Fonte: Portal da Saude, 2015.

3.4.7 Caracteristicas sazonais

A leptospirose € uma doenca que acometem humanos e animais, tem
distribuicdo mundial em &reas urbanas, silvestres e rurais e tem sua ocorréncia
ligada a fatores ambientais e climaticos (FAINE et al., 2000) podendo manifestar-se
em niveis endémicos ou gerar surtos epidémicos (VASCONCELLOS, 2000). Possui
carater sazonal descrito por diversos autores, estando diretamente relacionada a

periodos chuvosos, quando ha elevacéo do indice pluviométrico.

3.5 Respostaimune

A resposta imune contra leptospiras parece ser estimulada por componentes
da membrana externa, como LPS, proteinas e lipoproteinas. A resposta adquirida se
desenvolve a partir da segunda semana de infeccdo e é especifica para o sorovar

infectante. A especificidade é conferida pelo LPS, que é altamente imunogénico
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(LEVETT, 2001). Os anticorpos especificos opsonizam, as leptospiras, as quais sdo
fagocitadas por macréfagos (MERIEN et al., 1997).

Os mecanismos pelos quais as leptospiras danificam o tecido do hospedeiro
ndo estdo bem definidos. A base molecular da viruléncia ainda € pouco
compreendida, principalmente devido a auséncia de ferramentas genéticas para a
manipulacéo de leptospiras.

Segundo TIZARD (1998), as respostas imunologicas podem auxiliar na
obtencéo do diagndstico da doenca de duas formas: primeiramente, de forma direta,
através de anticorpos especificos que identificam ou detectam o antigeno em
tecidos, liquidos ou 6rgados do animal infectado. Ou entdo, de forma indireta,
detectando-se o0 anticorpo especifico no soro que acusard se houve ou nao
exposicao do animal ao agente infeccioso, como na Micro Aglutinacdo Microscopica.
A presenca de anticorpos no soro de um animal indica a exposi¢cdo prévia a um
determinante antigénico. Entretanto, esta forma indireta de diagnostico, ndo propicia
automaticamente uma prova de que existe infeccdo ativa. Em geral, testes
imunologicos utilizados em diagnéstico de infecgbes bacterianas ou virais, variam
em sensibilidade, especificidade, e complexidade de execugdo, muitas vezes
exigindo alto grau de destreza técnica e sofisticados equipamentos necessarios para

a sua realizacao.

3.6 Patogenia e sinais clinicos

Apés a entrada no hospedeiro, através da pele ou mucosas, a leptospira é
exposta ao sistema inato de defesa celular e humoral que geralmente desarmam e
removem as cepas invasoras menos virulentas. A infeccdo inicial é seguida pela
bacteremia que persiste por um periodo de incubacdo de 1 a 2 semanas, dando
inicio a doenca aguda. A multiplicacdo nos hospedeiros suscetiveis é rapida, com o
tempo de geragcao entre 8 a 16 horas e menor nas cepas virulentas que causam
doenca aguda fulminante. A lesdo primaria é devido ao dano ao endotélio vascular,
particularmente dos pequenos vasos sanguineos, levando a isquemia localizada e
resultando em necrose tubular renal, lesdo hepato-pulmonar, meningite, miosite e
placentite. Qualquer 6rgdo pode ser atingido na leptospirose aguda, assim como
hemorragias e ictericia sS40 comuns nos casos graves. As leptospiras sao removidas

da circulacdo e dos tecidos por opsonofagocitose, ap0s o0 aparecimento de
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anticorpos circulantes. A lesdo tecidual pode tornar-se reversivel e ser seguida pela
reparacao (rim, figado), mesmo que o dano tenha longa duracéo, ela pode cicatrizar.
Estas lesGes podem ser visualizadas macroscopicamente, especialmente nos rins
de suinos e caninos, onde sao conhecidas como “manchas brancas” (GOMES,
2013). Garcia e Martins (2015) definiram que uma vez no hospedeiro, ocorrem duas

fases distintas:

a) Fase de leptospiremia: fase de multiplicacdo do agente na corrente
circulatoria e em varios orgaos (figado, baco e rins, principalmente). Ocorrem
lesbes mecanicas em pequenos vasos, causando hemorragias e trombos,
gue levam a infartes teciduais. A ictericia ocorre principalmente devido a
lesdo hepatica, e ndo a destruicdo de hemacias. O rim comeca a ter
problemas de filtragcdo. Ha uremia e o animal apresenta halito de amonia.
Este é o quadro agudo da doenga no homem e no céo. A duracao desta fase
€ de aproximadamente 4 dias (raramente chega a 7 dias). Em outras
espécies percebem-se somente problemas reprodutivos, porém tais
problemas contribuem para a baixa produtividade da pecuéria nacional e
mundial, causando diminuicéo da fertilidade e abortamentos.

b) Fase de leptospiruria: é a fase de imunidade é caracterizada pela formacéo
crescente de anticorpos com estabelecimento das leptospiras em locais de
dificil acesso aos mesmos. Formam massas nos tubulos contornados renais,
na camara anterior do globo ocular, no sistema reprodutivo (vesicula seminal,
préstata, glandula bulbo-uretral). A leptospiraria pode ser intermitente e durar

de meses a anos.

A exposicdo de animais susceptiveis ao serovar ndo adaptado a ele
determina a doenca acidental, aguda e grave, que normalmente se manifesta por
infec¢des esporadicas ou em forma de surtos epidémicos de leptospirose. Sorovares
adaptados tendem a causar doenca cronica e por vezes subclinica nos hospedeiros
de manutencdo (NELSON e COUTO, 2006).

A sintomatologia clinica da leptospirose canina depende da idade e imunidade
do hospedeiro, de caracteristicas ambientais que afetam os microrganismos, e da

viruléncia do serovar infectante (GREENE, 2004).
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Nos caninos, h& quatro sindromes reconhecidas que incluindo: a)
hemorréagica aguda; b) ictérica; c¢) subaguda ou urémica e d) a forma inaparente. As
primeiras duas formas sdo causadas primariamente, pela Leptospira
Icterohaemorrhagiae enquanto que as duas Ultimas sdo causadas pela L. Canicola.
Os estagios iniciais da doenca nestas formas sao clinicamente indistinguiveis; elas
séo caracterizadas por: depressao, anorexia, vomitos e diarreia ou constipagéo. Os
sinais clinicos especificos de cada sindrome aparecem pouco depois (GOMES,
2013).

O quadro 2 apresenta os sinais clinicos mais comuns observados nas

espécies domesticas.

QUADRO 2 - Sinais clinicos observados nas espécies domésticas.

HOSPEDEIRO SINAIS CLINICOS

Bovinos Subclinica com ou sem leptaspinina;

Sindrome da queda do leite com ou sem outros sintomas  (hardjio);

neonatal;
Infertilidade (hardjo);

muitos animais mostram sinais de meningite.

Abortos seguidos (pormona) ou esporadicos (hardio) e mortalidade

Hemoglobinuria, ictericia e febre em bezermos, @ menos comumente em

adultos (pomona, grippofyphosa e icferohasmorragiae). Ocasionalments

pomona)l. Suines sfo considerados hospedeiros de manutengio;
Febre & mastite focal ndo-supurativa e leptospiniria;
Infertilidade, abortos = natimortos (camicola, Pomona

icterahaemorragias);

animais { icterchasmormagiaes).

Suinos Subclinica, muitas wezes com leptospiniria (especialments  com

=]

Febre, anorexia, ictericia, hemoglobindria e alta mortalidade de jovens

Caes Subclinica com leptospirdria {canicola);

{usualmente icterchaemorragiae);

na urina e fezes (canicola e icterohasmorragias);

anos apés infecgdo inicial (canicola);

Alteragio da atividade hepatica, raramente erdnica (grippotyphosa).

Doenga da hemormragia aguda: febre, wimito, prostragSo e morte rapida

Tipo de ictericia aguda: intenso prurido, depressac, febre, hemorragias

Tipo de uremia: uremia associada com extensa lesdo renal, estomatite
ulcerativa. Alta letalidade. Os sinais clinicos severos podem ocorrer entre 1-3

Equainos Uweite recomente crdnica, podendo causar cegueira;
COeasionalmente causa aborto;

Raramente causa febre, anorexia, depressio e ictericia.

Ovelhas Principalmente infecgdes subclinicas com leptospiraria (hardjo);

hemoglobindria, anemia e alta mortalidade cordeiros.

Cicasionalmente ocome casos agudos com depressdo, dispneia,

Fonte: Quinn et al, 2005.
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3.7 Diagnéstico

O diagndstico definitivo da leptospirose canina deve ser embasado nas
informacdes clinico-epidemioldgicas, apoiado nos exames laboratoriais subsidiarios
GOMES, 2013).

3.7.1 Diagnastico clinico

Diagnostico de leptospirose em hospedeiros de manutencao requer triagem
de uma populacdo definida, os sinais clinicos, junto com historico sugestivo de
exposicdo a urina contaminada pode sugerir leptospirose aguda (QUINN et.al,
2005).

3.7.2 Diagndstico laboratorial

Leptospiras podem ser isoladas a partir do sangue durante os primeiros sete
a dez dias da infeccdo e a partir da urina durante aproximadamente duas semanas
apos a infeccao inicial, tanto por cultura em meio liquido como por inoculacdo em
animal (QUINN et.al, 2005).

De acordo com a Organizacao Mundial de Saude (WHO, 2003), os métodos
laboratoriais atualmente em uso para o diagnéstico da leptospirose incluem: provas
sorologicas de deteccdo de anticorpos (ELISA, Fixacdo de Complemento, Soro
aglutinacdo Microscopica), Cultura da bactéria, visualizacdo através de Microscopia
de Campo Escuro, Microscopia de Imunofluorescéncia, e mais recentemente,
métodos genéticos utilizados somente em grandes centros que dominem as técnicas
de Hibridizacdo de DNA, Endonucleases de Restricdo e a Reacdo em Cadeia pela
Polimerase (PCR). Garcia e Martins (2015) dividiram em duas formas distintas:

e Diagnostico direto (pesquisa das leptospiras): realizado o exame
histopatoldgico de fragmentos de 6rgéos corados pelo método de Lavaditi e a
microscopia de extensdes obtidas a partir de sangue, urina, sémen ou
conteudo estomacal de fetos abortados, coradas pelo método Fontana-
Tribondeau. Pode ser feito também o isolamento em meios de cultivo (meio
de Fletcher), o exame direto em microscopia de campo escuro e o isolamento
por inoculacdo experimental em animais de laboratorio (hamster, cobaia

jovem).
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e Diagnostico indireto (sorologia): prova do Soro Aglutinacdo Microscépica
(SAM) — a reacdo de micro aglutinacdo com antigenos vivos € a prova
sorologica de escolha para a confirmacédo do diagnostico de leptospirose.
Sendo necessario o envio ao laboratorio pelo menos 1 mL de soro nao
hemolisado, de colheita recente, refrigerado ou congelado. O ideal € enviar ao
menos 2 amostras, com intervalo de 2 a 4 semanas
Ao realizar a prova do SAM so6 € possivel a deteccdo de IgM e IgG, sendo

assim, para saber o sorotipo presente, deve-se proceder o isolamento (SAM é
técnica sorogrupo especifica e ndo sorotipo especifica). Os anticorpos aparecem
aos 7 dias da infeccdo e podem durar em média 6 a 7 anos e, provavelmente, por
toda a vida do animal (GARCIA; MARTINS 2015).

O diagnostico de leptospirose s6 podera ser estabelecido apds a conversao
sorologica, com o aumento dos titulos aglutinantes entre duas coletas de soro
obtidas com intervalo de 2 a 4 semanas. Titulo constante ou decrescente é
considerado como consequéncia de uma infeccdo passada ou vacinacdo. Podem
também ocorrer falsos negativos, quando o animal estiver em inicio de infeccao.
Provas negativas nao livram o animal de serem portadores renais, podendo ou néo
produzir anticorpos em maior concentracdo, detectavel pela prova (GOMES, 2013).

A técnica de reacao de cadeia de polimerase (PCR) e a técnica do anticorpo
fluorescente foram adaptadas para identificacdo dos sorotipos de leptospira em
amostras de urina, sangue, tecidos e liquor. A sensibilidade e especificidade desta
técnica vém favorecendo o seu uso no diagndstico da leptospirose em humanos e
animais (WHO, 2003).

3.7.3 Diagnostico diferencial
Em cées, o diagndstico diferencial inclui (GREENE, 2004):
e Erliquiose e Riquetsiose
e Anemia Hemolitica Auto-Imune
e Hepatite Canina (Doenca de Rubarth)
e Brucelose
e Cinomose
e Herpes Virus

e Piroplasmose
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3.8 Tratamento

O tratamento terapéutico vai depender do estagio da severidade da infeccdo
e dos sinais apresentados, a terapia de suporte pode ser necessaria e o clinico deve
se basear na gravidade da infec¢cdo, na presenca ou nao de disfuncdo renal ou
hepética e demais fatores complicantes, caso existam (GREENE, 2004). Devido ao
comprometimento renal observado em grande parte dos casos, deve-se instituir uma
fluidoterapia intensa a fim de obter diurese (NELSON e COUTO, 2006); ainda
complementa indicando diurese quimica com agentes osmoéticos como a glicose a
10% em 5mL/kg ou o uso de diuréticos tubulares como a furosemida para animais
gue apresentam oliguria. Levett (2001) e Nelson e Couto (2006) se referem ainda a
hemodialise como uma opc¢ao para o aumento da probabilidade de sobrevivéncia em
cédes oliguricos ou anuricos devido a insuficiéncia renal; em casos de faléncia renal
aguda, deve ser iniciada urgentemente (GREENE et al., 2006).

O uso de antieméticos e protetores gastricos por via intravenosa pode ser
necessario. Na doenca aguda, como por Icterohaemorrhagiae, hemorragias
petequeias e equimoticas indicam trombocitopenia por vasculite ou CID e transfuséo
sanguinea ou de plasma pode ser necessaria e deve ser feita com cautela
(GREENE et al., 2006)

As leptospiras sdo sensiveis a maioria dos antibidticos veterinarios
comercializados (HAGIWARA, 2003), e a instituicdo da antibioticoterapia deve vir
imediatamente apos o diagndstico ou a suspeita; o uso de antibiético reduz a febre e
a bacteremia em poucas horas. Eles imediatamente inibem a multiplicacdo do
microrganismo e rapidamente reduzem complicacdes fatais como faléncia renal e
hepatica (GREENE et al., 2006). O uso de drogas antimicrobianas eliminara as
leptospiras dos tecidos, mas ndo reverterdo alteracbes patoldgicas ja instaladas;
nestes casos, deve-se tratar sintomaticamente ou fazer uso de terapia nao
antibiotica apropriada (FAINE et al., 2000). A principio, caes devem ser tratados com
ampicilina administrada por via intravenosa a 22 mg/kg a cada 8 horas, ou Penicilina
G administrada por via intramuscular ou intravenosa de 25.000 a 40.000 unidades/kg
a cada 12 horas por 2 semanas (NELSON; COUTO, 2006) uma vez que esta droga
pode interromper a leptospiremia, € eficaz e ndo é contraindicada na insuficiéncia
renal, mas nao elimina o estado de reservatério (GREENE, 2004; GREENE et al.,

2006). Amoxicilina via oral pode ser utilizada por possuir melhor absorcéo. Outras
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drogas como tetraciclinas, amino glicosideos, ou macrolideos podem ser
administradas ap6s o uso de penicilinas e retorno da alimentac&o oral para eliminar
a fase de portador renal (FAINE et al., 2000).

Doxicilina pode ser utilizada na terapia inicial ou no estado de portador
cronico e ndo é preciso ajustar a terapia em animais com faléncia renal uma vez que
é eliminada via fezes. Amino glicosideos, embora tenham grande efeito na
eliminacao da bactéria dos rins, ndo deve ser administrado antes que uma avaliacao
renal seja realizada. Estudos experimentais apontam que ampicilina e cefalosporinas
de primeira geracdo n&do eliminam o organismo dos tecidos e fluidos corporais,
enquanto que tetraciclinas e macrolideos como a eritromicina e seus derivados

(azitromicina, claritromicina) sdo efetivos (GREENE et al., 2006).

3.9 Controle e medidas profilaticas

Sdo considerados fatores de risco a leptospirose a habitacdo em areas
periurbanas (WARD et al., 2004), a presenca de roedores no domicilio, 0 habito de
se manter os cdes com acesso a rua (JORGE et al., 2011), o contato dos cdes com
areas alagadicas (JOUGLARD; BROD, 2000) e o consumo de carne crua. Um
estudo concluiu que cdes mantidos em patios abertos apresentaram risco duas
vezes maior para contrair a doencga, e a auséncia de esgotos nas residéncias foram
0s principais fatores de risco a leptospirose (FURTADO et al., 1997 ). Jorge et al.
(2011) ressaltaram a importancia sobre o esclarecimento da populacdo do local
guanto a epidemiologia da leptospirose e a importancia da prevencao, através de
medidas sanitarias aplicadas ao ambiente e aos animais de estimacao.

Segundo o Ministério da Saude (2010) algumas medidas devem ser adotadas
para a prevencao da Leptospirose humana:

e Controle de roedores: através de medidas de antirratizagdo — que consistem
na modificacdo das caracteristicas ambientais que favorecem a penetracao,
instalacao e proliferacdo de roedores, eliminando os fatores que propiciam
acesso destes a agua, alimento e abrigo;

e Coleta, acondicionamento e destino adequado do lixo, principal fonte de

alimento para roedores;
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Manutencéao de terrenos baldios, publicos ou privados, murados e livres de
mato e entulhos, evitando condic¢des a instalacéo de roedores;

Eliminacdo de entulho, materiais de constru¢ao ou objetos em desuso;
Utilizag&o de agua potéavel, filtrada, fervida ou clorada para consumo humano;
Limpeza e desinfeccdo adequada de reservatorios domeésticos de agua;
Descarte de alimentos que entrarem em contato com aguas contaminadas;
Limpeza e desinfeccdo de areas domiciliares que sofreram inundacao
recente;

Desassoreamento, limpeza e canalizacéo de corregos;

Emprego de técnicas de drenagem de aguas livres supostamente
contaminadas;

Construgcdo e manutencdo permanente das galerias de aguas pluviais e
esgoto urbano;

Medidas de protec¢&o individual para trabalhadores ou individuos expostos ao
risco, através do uso de equipamentos de protecao individual como luvas e
botas;

Reducéo do risco de exposicdo de ferimentos as dguas/lama de enchentes ou
outra situacéo de risco;

Imunizacdo de animais domésticos (com vacinas de uso veterinario).
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4 METODOLOGIA

4.1 Area de estudo

A pesquisa foi realizada no municipio de Cruz das Almas, situada na Regido do
Recbdncavo, Estado da Bahia, Brasil, com coordenadas geograficas 12° 40' 12" S de
latitude e 39° 06' 07" W longitude. Apresenta clima tropical com pluviosidade anual
de anual de 1136 mm e temperatura média de 23,0°C e uma popula¢do em torno de
63.299 habitantes, com uma densidade demografica de 402,12 hab./km?2
(PREFEITURA DE CRUZ DAS ALMAS, 2015).

O municipio limita-se ao Norte com Governador Mangabeira, ao sul com Sao
Felipe, a oeste com Conceicdo do Almeida e Sapeacu e a leste com Sao Félix.
Distando 146 quildbmetros da capital do Estado, Salvador conforme pode ser visto na
Figura 5.

Cruz das Almas destaca-se na regido por ter sua economia bem definida em
todos os setores, principalmente no setor primario voltado para agricultura
destacando-se com o comércio do fumo.

O inquérito juntamente com as amostras foi aplicado no bairro da Sapucaia, zona
rural e no bairro Tabela, zona urbana de Cruz das Almas, sendo estes situados
préximos a Universidade Federal do Reconcavo da Bahia. A figura 6 demonstra a
proximidade do bairro Sapucaia em relacdo a UFRB, antiga Escola de Agronomia,
sendo esta zona de grande interacdo e vinculo para desenvolvimento de muitas
atividades na universidade e de grande importancia para avaliar o risco a populagéo

académica que reside e atua na area universitaria.


https://pt.wikipedia.org/wiki/Governador_Mangabeira
https://pt.wikipedia.org/wiki/S%C3%A3o_Felipe
https://pt.wikipedia.org/wiki/S%C3%A3o_Felipe
https://pt.wikipedia.org/wiki/Concei%C3%A7%C3%A3o_do_Almeida
https://pt.wikipedia.org/wiki/Sapea%C3%A7u
https://pt.wikipedia.org/wiki/S%C3%A3o_F%C3%A9lix_(Bahia)
https://pt.wikipedia.org/wiki/Salvador_(Bahia)
https://pt.wikipedia.org/wiki/Setor_prim%C3%A1rio
https://pt.wikipedia.org/wiki/Agricultura
https://pt.wikipedia.org/wiki/Fumo

FIGURA 5 — Regido do Recdncavo da Bahia
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FIGURA 6 — Proximidade da UFRB ao Bairro Sapucaia.
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4.2 Coleta de amostras

Foram colhidas amostras de 100 caes, no periodo chuvoso em Cruz das
Almas, que se estende de marco a agosto, domiciliados nos bairros da Sapucaia
e Tabela, sem definicbes de sexo, raca ou idade. Observando somente se eram
animais domiciliados e com proprietarios que respondessem pelos 0s mesmos.

As colheitas de sangue foram realizadas pela puncédo da veia cefalica ou
jugular, utilizando-se de seringas descartaveis de 5mL e agulhas 25x7 estéreis,
apos antissepsia prévia com alcool a 70% (FIGURA 7)

As amostras foram acondicionadas em tubos sem anticoagulante para
extracdo do soro e mantidas refrigeradas, o0 mesmo foi estocado em eppendorfs
a -20°C para posterior realizacdo da prova de Soro Aglutinacdo Microscopica
(SAM) para leptospirose.

O material foi transportado ao Laboratério de Doencas Infecciosas no Hospital
Universitario de Medicina Veterinaria, da Universidade Federal do Recéncavo da
Bahia (UFRB).

FIGURA 7 Aplicacdo de questionario e coleta de sangue canino.

~

Fonte: Acervo pessoal, 2015.
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4.3 Inquéritos epidemioldgicos

Todos os proprietarios dos animais responderam a um questionario
epidemioldgico visando a coleta de informacdes a respeito dos animais (raca, sexo,
faixa etaria), procedéncia (rural ou urbana), acesso a rua, presenca de ratos no
domicilio, tipo de alimento fornecido ao animal, contato com outros animais,
vacinado ou nao para leptospirose e realizacdo ou ndo de tratamento anti-
helmintico.

Ap6s a aplicacdo do inquérito epidemiolégico com o0s proprietarios dos
animais, os dados foram tabulados e elaborados graficos para um melhor
entendimento. No primeiro momento as perguntas se deram sobre os dados do
proprietario, do animal, localidade e sobre aquisicdo do animal. 70 amostras foram
obtidas do bairro da Sapucaia, e 30 do bairro da Tabela, essa diferenca se deu na
dificuldade de acesso aos proprietarios, que ora estavam no trabalho, ora ndo eram
localizados, j& que as coletas foram realizadas no horario comercial durante a
semana. E por se constatar uma maior quantidade de animais na Zona Rural no
decorrer da pesquisa.

No segundo momento foi levantado o perfil epidemiolégico das familias
entrevistadas. A partir desses quesitos 0s questionarios foram aplicados por cada
proprietario, sendo o numero final de 82 respostas, a diferenca ocorre que ao visitar
uma familia as vezes a mesma possuia mais de um animal, e para ndo haver
superestimativa dos dados aplicou-se um questionario por casa. Foi definido, em
uma casa com 3 animais por exemplo, somente de 1 era coletado, para que 0s
resultados ndo fossem maior do que o0 que seriam, jA que animais gque convivem no
mesmo ambiente tem maiores possibilidades de terem tido contato com as mesmas

cargas infectantes.

4.4 Sorologia

As amostras de soro foram submetidas a prova de Soro aglutinacao
Microscopica (SAM) utilizando-se de uma cole¢édo de antigenos vivos com 19
variantes sorolégicas de leptospiras.

As cepas padrao utilizadas foram Australis, Bratislava, Autumnalis,

Castellonis, Bataviae, Canicola, Cynopteri, Grippotyphosa, Hebdomadis,
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Copenhageni, Icterohaemorrhagiae, Javanica, Panama, Pomona, Pyrogenes,
Hardjo, Wolffi, Tarassovi, Andamana e Patoc, cedidas em convénio com o
laboratorio de referéncia para a leptospirose a Fiocruz — Fundacdo Oswaldo
Cruz.

Os antigenos foram preparados a partir de matrizes mantidas no Laboratoério
de Doencas Infecciosas (LDI) da UFRB, repicadas quinzenalmente em meio de
cultura EMJH (Difco®), enriquecido com 10% de soro de coelho, mantido em
estufa a 30°C, livres de contaminacéo e de auto aglutinacdo. Para determinacao
dos caes sororreagentes, foi utilizada a diluicdo de 1:100, considerando-se
amostras reagentes, as quais apresentaram aglutinacéo igual ou superior a 50%
(FIGURAS 8 e 9)

FIGURA 8 — Repiques quinzenais das matrizes do antigeno.

FONTE: Acervo pessoal, 2015.
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FIGURA 9 — Soro aglutinagdo microscopica.

25% aglutinado 50% aglutinado

75% aglutinado 100% aglutinado

Fonte: Manual de Leptospirose, 1995.

4.4.1 Triagem

O Soro dos cédes separados e em ordem na qual foram coletados foram
diluidos a 1:100, sendo pipetados em tubos estéreis 0,2 ml de soro em 4,8 ml de
NaCl estéril (FIGURA 10).

As cepas de leptospiras foram pipetadas em tubos estéreis, evitando a
contaminacgdo das cepas 0,2 ml de cada sorovar em 4,8 ml de NaCl estéril, sempre
homogeneizando os tubos.

Os materiais utilizados na preparacdo das amostras foram esterilizados em
Fluxo laminar com UV para esterilidade, sendo estes: luvas, micropipeta, placas com
eppendorfs numerados de 01 a 19, pipetas por 30 minutos no fluxo.

Foram adicionados 200pul da diluicdo do soro nos 19 eppendorfs para cada
amostra, sempre homogeneizando e logo em seguida 200ul da suspenséo

antigénica nos eppendorfs. Ao termino desse processo, as amostras eram mantidas
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em estufa bacteriolégica a 37° por 3 horas, a fim de se obter a aglutinacdo do
sorovar com o soro do animal testado.

ApoOs esse periodo, as diluicdes foram lidas em microscopia de contraste de
fase, e uma das leituras em microscopio de imunofluroescéncia (FIGURA 13).

Foram pipetadas 30pl das amostras testes em laminas para observacéo de
aglutinagcdo em microscopia de contraste de fase (FIGURA 11 e 12).

Selecionando soros que aglutinaram mais de 50% das Leptospiras.

Os soros que apresentaram reacdo positiva para um determinado sorovar
foram novamente congelados para posteriormente serem utilizados na titulacéo
juntamente com o sorovar reagente.

A etapa de titulacdo nado foi realizada devido ao curto tempo no final do

periodo, sendo esta programada para o proOXimo semestre.

FIGURA 10 — Preparacgéo da solucéo antigénica.

Fonte: Acervo pessoal, 2015.
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FIGURA 11 — Preparacgédo das laminas para leitura em microscopia.

Fonte: Acervo pessoal, 2015.

FIGURA 12 — Lamina para leitura em microscopia.

Fonte: Acervo pessoal, 2015.



FIGURA 13 — Microscépio de Imunoflurescéncia da UFRB.

Fonte: Acervo pessoal, 2015.
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5 RESULTADOS

Das 100 amostras de animais coletados, 38 deles eram animais jovens entre
1-3 anos, seguido por 27 animais entre 5-7 anos (GRAFICO 1).

Quanto a faixa etéaria, pode estar relacionada tendo em vista o tempo maior
de exposicdo do animal a doenca, principalmente em cdes com mais de um ano de
idade (BATISTA et al.,, 2005), o que foi também observado por Mascolli e
colaboradores (2002) e por Ward e colaboradores (2002), tendo-se verificado risco
significativamente maior de cdes se tornarem soropositivos com idade entre quatro e
dez anos (BATISTA et al., 2005).

GRAFICO 1 - Idade do animal.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

Sendo uma frequéncia maior de machos com 56 animais conforme Grafico 2.
Umas das argumentacdes dos proprietarios, que machos sdo melhores cagadores e
ndo dao crias, aumentando o numero de animais em casa. Demonstrando que
apenas 0 sexo esteve significativamente associado a presenca de anticorpos anti-
Leptospira, concordando com Kikuti et al. (2012) e Aguiar et al. (2007), em que 0s

machos apresentaram maiores chances de infeccdo que as fémeas



48

GRAFICO 2 - Sexo do animal.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015
Dos 65 animais foram adquiridos por ado¢do ou doados por conhecidos,
conforme Grafico 3, somente 14 deles j4 vem das crias dos seus proprios cées, e 3

de canil ou criadores (GRAFICO 3).

GRAFICO 3 - Procedéncia do animal.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

Os proprietarios foram indagados sobre a presenca de roedores, e 52 deles

afirmaram possuir em torno ou até mesma em suas residéncias com uma baixa
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frequéncia a presenca de ratos, ratazanas e camundongos (GRAFICO 4).
Determinado como alta frequéncia: presenca diaria, média frequéncia: presenca
semanal e baixa frequéncia: presenca mensal.

Segundo Faine (1999), a ocorréncia da leptospirose é influenciada por fatores
como deficiéncias nas condicdes sanitarias e de infraestrutura, presenca de
roedores, aspectos ecoldgicos caracteristicos de cada regido e populagédo analisada.
Os ratos e as ratazanas, considerados os portadores universais das leptospiras, sédo
um dos principais responsaveis pela transmissdo da doenca (TESSEROLLI, et al,
2005).

GRAFICO 4 - Presenca e frequéncia de roedores.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015



Dos proprietéarios, 47 deles ndo fazem utilizacdo de raticida

domicilios, por ndo acharem necessario.

GRAFICO 5 — Uso de raticida no domicilio.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

Quando questionados sobre o tratamento de seus esgotos, a maioria, 56

deles afirmaram ndo possuir e que ou eram lancados em fossas sépticas, ou

despejados no meio ambiente, que pode ser observado no Grafico 6, onde séo

atendidos pela Coleta de Lixo do municipio, sendo coletados em 76 casos. Mas que

a mesma ndo é seletiva, ou seja, ndo ha separacdo do lixo produzido. Diversos

trabalhos, que também analisaram o contexto ambiental de casos de leptospirose,

verificaram que as maiores taxas de incidéncia ocorreram nas regides ao redor das

zonas de acumulacdo de lixo e de deficiéncia de infraestrutura basica, apontando

para a combinacdo de fatores socioambientais, ainda que a relacdo nédo seja direta
(BARCELLOS; SABROZA 2000; FIGUEIREDO et al. 2001, ROMERO et al. 2003,
DIAS et al. 2007, SOARES et al. 2010).
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GRAFICO 6 - Tratamento de esgoto e Destino do lixo.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015.

Outras questdes sobre os animais foram levantadas, como se eles tinham
acesso a rua, sendo que 30 deles afirmaram que sim. Em estudo epidemiol6gico
conduzido em Buenos Aires, 0 acesso a rua também foi apontado como fator de
risco (RUBEL et. al, 1997). Deve- se considerar que este tipo de manejo pode
propiciar inumeras possibilidades de infeccdo pelo contato direto ou indireto com
outros animais ou através do acesso a areas alagadicas.

68 proprietarios afirmaram que vacinam seus animais, sendo esta vacinacao
realizada pela campanha da Prefeitura Municipal de Cruz das Almas, sendo assim
vacinados somente para raiva em 35 casos perguntados, os demais ndo se
lembravam de ou nédo tinham cartdo de vacinagcdo. Questionados ainda sobre os
caes visitarem um Médico Veterinario, 57 responderam que ndo, nem mesmo
quando filhotes. De acordo com Rodrigues et al.(2013), as vacinas contra
leptospirose conferem imunidade de duragdo variavel de 3 a 12 meses na
dependéncia da concentracdo do antigeno vacinal, do nimero de doses aplicadas e
do sorovar empregado na producdo da bacterina mas, em geral, considera-se a
duracdo de imunidade de doze meses (GREENE et al., 2012). Dessa maneira,
considera-se que, no presente trabalho, a interferéncia de anticorpos vacinais no

diagnéstico soroldgico foi minima, ja que os animais ndo sao vacinados.
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GRAFICO 7 - Consulta ao Veterinario e vacinacdo do animal.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

60 responderam que ndo permitem a entrada do animal em casa, e que estes
dormem fora de casa, seja no quintal, canil ou area externa da casa.

Sobre a alimentacdo dos animais, tiveram 44 afirmativas que deixam a
vontade do animal, sem o controle de horario e nem de consumo total do alimento
(GRAFICO 8), sendo que 48 consomem racdo e 34 comida caseira, e que
normalmente é oferecida a juncdo dos dois. No estudo de Aguiar e colaboradores
(2007) os cédes alimentados com ragdo comercial tiveram maiores chances de
adquirir a infeccéo que os alimentados com dietas caseiras. Nos cdes do meio rural,
também foi encontrado o0 mesmo resultado, sugerindo armazenamento inadequado
da racdo, o que pode favorecer a manutencdo de possiveis reservatorios de

leptospiras.
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GRAFICO 8 — Alimentag&do do animal.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

60 afirmaram que seus animais ndo tem o habito da caca, nem mesmo de
roedores que por ventura entram na residéncia. Conforme Grafico 9, 63 tem contato
com outros animais, sendo 29 com outros cées que residem juntos, 3 com jegues, 3
com bovinos e outros com gatos, galinhas, patos, coelhos e cagados. Nao se
observou associacdo entre a atividade de criagdo bovina e o habito de cacar dos
cées rurais, assim como no trabalho de Aguiar et al (2007), o que pode dificultar a
caracterizagdo da atividade de criacdo e até mesmo do hébito de caca como
favoraveis a ocorréncia da doenca nos caes, pois esses animais poderiam estar

sendo expostos as leptospiras por outras vias.
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GRAFICO 9 — Contato e comportamento animal.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

Ao serem questionados sobre as areas frequentadas pelos caninos, 48 deles
em Zona Rural, 25 em Zona Urbana e 12 que os cées transitam pelas duas areas,
ou por acompanharem seus donos na lida com animais de producéo, ou por serem
semi-domiciliados e fica a maioria do dia nas ruas. Nos caes do meio urbano nédo se
verificou associacdo entre a infeccdo e a forma de criagdo (acesso ou nao as ruas).
Em outros estudos, essa variavel foi importante e apresentou associacdo com a
presenca de animais soropositivos, provavelmente pelo maior contato desses cées
com possiveis reservatorios de leptospiras (FURTADO et al, 1997; RUBEL et al,
1997; SILVA et al, 2004; MAGALHAES et al, 2006).

Dos 55 proprietarios afirmaram que os animais mexem no lixo, mesmo sendo
alimentados corretamente. Nos centros urbanos, o crescimento desordenado e a
producéo de lixo propiciam condi¢cdes ambientais favoraveis para a reproducédo da
populacdo de roedores, principais reservatérios da doenca (FIGUEIREDO et al.,
2001; TASSINARI et al., 2004).
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GRAFICO 10 — Contato com o lixo
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

Para entendimento sobre o assunto abordado nessa pesquisa, foi perguntado
se 0 proprietario sabia o que era leptospirose, e 74 afirmaram que ndo tinha
conhecimento sobre o assunto, ou nunca ouviram falar, 75 proprietarios afirmaram
que seus animais nunca tiverem leptospirose, visto no grafico 11. Estudo realizado
por Langoni e colaboradores (2014) na cidade de Botucatu para avaliar o grau de
conhecimento da populacdo, onde foram aplicados 99 questionarios, obteve os
seguintes resultados sobre a leptospirose: 58,6% a desconhecem e somente 36,4%
utilizam vacina preventiva contra esta enfermidade nos cdes. Somente 41,4% dos
entrevistados assinalaram o rato como importante transmissor da doencga, 60,2%
dos entrevistados alegou ter visto roedores no quintal ou no interior da residéncia.
Para o controle, 39,5% dos moradores admitiram a utilizacdo de ratoeiras,
rodenticidas ou outros métodos. O que corrobora com os dados coletados durante
este trabalho, sendo estes numeros preocupantes, identificando que a populacao
estudada apresenta deficiéncias no conhecimento das principais zoonoses

transmitidas por caninos, roedores e animais silvestres.
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GRAFICO 11 — Conhecimento sobre a leptospirose.
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Seguindo nos questionamentos, 78 afirmaram que a agua é oriunda de
bebedouro (fornecida pela Empresa de Agua e Saneamento da Bahia), e que néo
fazem nenhum tratamento desta agua antes do consumo. A agua é considerada o
fator ambiental mais importante na manutencdo deste microrganismo (ANDRE-
FONTAINE; GANIERE, 1990) e, uma vez contaminada com a urina de animais
infectados, constitui um elemento bastante significativo na transmissdo da
leptospirose.

Em 54 casos afirmam que sempre ha presenca de gato nas redondezas,
sendo a grande maioria, 41 deles de casas vizinhos, que as vezes se alimentam em
suas casas.

E, por fim, foi questionado se o0s proprietarios costumavam a se ausentar ou
viajar por mais de duas semanas, sendo que 77 deles afirmaram que né&o, visto no
Gréfico 13.
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GRAFICO 13 — Auséncia do proprietario do domicilio.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015

Todas estas questfes se encontram Anexo ao fim deste trabalho, foram de
fudamental importancia para o levantamento do perfil epidemiolégico destas zonas,
caracterizando a populacao estudada.

Em relac&o a sorologia, das 100 amostras analisadas, 34% foram reagentes,
apresentando titulo = 100. O grafico 26 apresenta as frequéncias dos resultados dos
exames das amostras para a presenca de anticorpos anti-Leptospira.

A tabela 3 apresenta os resultados dos 100 soros processados, sendo que
destes 33 foram reagentes positivos para um ou mais sorotipos de Leptospira. Os
sorotipos encontrados foram panama e hebdomadis (9%), cynopteri, javanica e
pyrogenes com (8%), icterohaemorrhagiae, bataviae e sejroe hardjo com (7%),
grippotyphosa, australis e tarassovi com (6%), icterohaemorrhagiae copenhageni,
pomona, ballum, autumnalis e sejroe com (5%); com titulos de 100.

Observou-se a ocorréncia de coaglutinacdo sorologica, em que mais de uma
variante apresentou titulagdo para um mesmo soro como observado na Tabela 3. O
animal 19 apresentou reacao positiva para 11 sorovares testados durante a triagem
para Soro aglutinacdo microscopica, sendo seguidos pelos animais 3, 6, e 67 com 8
reacoes positivas testadas.

O controle é um animal atendido do Hospital Universitario de Medicina
Veterinaria e confirmado por diagnostico clinico como positivo para leptospirose,

obtendo na SAM, reacgdes positivas em 13 sorovares testados.



GRAFICO 14 — Resultado a partir da Triagem da SAM.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2015.
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TABELA 3 — Sorovares e animais reagentes

59

LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI LDI
0001 0002 003 0004 0005 0006 0007 0008 0009 0010 0011 0012 0013 0014 0015 0016 0017 0018 0019
Ict. Ict.. Can. Grip. Pom. Aust. Bat. Ball. Cynp. | Java. Pan. Pyrg. Sej. Sej. Sema. | Tara. | Autu. | Hebd. Sej.

03 03 03 03 03 03 03 03
05 05
06 06 06 06 06 06 06 06
19 19 19 19 19 19 19 19 19 19 19
32
38
44 44 44 44 44
45 45
46
48
54 54 54 54 54 54
61
75
76
78 78 78 78 78 78
73.2 73.2 73.2 73.2
80 80 80 80
81 81
64 64 64 64
65 65
66 66 66
72.1
67 67 67 67 67 67 67 67
68
70 70 70 70 70 70
71 71 71 71

83
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85
89 89 89 89
91 91 91
95 95 95 95 95 95
98
Contr | Contr Contr | Contr Contr Contr | Contr | Contr | Contr | Contr | Contr | Contr | Contr
ole ole ole ole ole ole ole ole ole ole ole ole ole

Legenda: Amostras sdo dadas por numeros, identificando o animal que foi testado.

Fonte: Elaborada pela autora, 2015.



GRAFICO 15 — Prevaléncia de sorovares reagentes.
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GRAFICO 16 — Identificagio dos sorovares reagentes.
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6 DISCUSSAO

Verificou-se que 33 (34%) das amostras foram positivas pela técnica de soro
aglutinacdo microscopica aplicada a leptospirose, 30% dos caes utilizados neste
trabalho eram criados semi-domiciliados, sendo soltos ou por conta da caga no meio
rural, ou ainda por um pensamento cultural, sendo que este ambiente é habitado por
varias espécies de animais silvestres. Desta forma, os cées circulando neste meio,
ficaram expostos ao risco de contaminacdo por leptospiras ao entrarem em contato
com aguas contaminadas com a urina desses animais silvestres, visto que André-
Fontain e Ganiere (1990, apud ALVES et.al, 2004) salientaram que, apos a infeccéo,
0s animais tornam-se fonte de disseminacao de leptospiras através da urina e que
animais domésticos e espécies silvestres, ja foram identificados como
disseminadores de leptospiras. A urina eliminada por estes animais contamina o
ambiente, particularmente rios e lagos, que se tornam vias de transmissao das
leptospiras para 0 homem e animais.

O trabalho teve como resultado a soroprevaléncia dos seguintes sorotipos:
panama, hebdomadis, cynopteri, javanica, pyrogenes, icterohaemorrhagiae,
bataviae, sejroe hardjo, grippotyphosa, australis, tarassovi, icterohaemorrhagiae
copenhageni, pomona, ballum, autumnalis, sejroe. Observou-se a ocorréncia de
reacoes soroldgicas para sorovares considerados acidentais para caes.

O resultado desse trabalho difere do Batista et.al (2005) realizado na Paraiba,
onde encontraram com maior presenca 0 sorovar autumnalis, seguido de
copenhageni e canicola. Também foram encontradas reacdes positivas para 0s
sorovares pyrogenes, bratislava, castellonis, icterohaemorrhagiae, australis,
andamana e whitcombi, essas diferencas podem ser explicadas pela variedade de
fatores que influenciam na ocorréncia da leptospirose, com destaque para a
topografia, regido, temperatura, umidade, precipitacdo pluviométrica, reservatorios
selvagens, reservatorios domésticos e outros fatores ambientais (ALVES et al.,
2004), bem como pela diferenca nas populagdes caninas estudadas e pela utilizacao
de sorovares distintos no diagnastico sorolégico.

Observou-se presenca de anticorpos contra Leptospira spp. nos meses
coletados, periodo chuvoso na regido. O periodo chuvoso proporciona maior

desenvolvimento de leptospiras, possibilita rapida disseminacdo ao ambiente e
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facilita a infeccdo de um hospedeiro susceptivel (MINISTERIO DA SAUDE, 2007,
MANUAL DE LEPTOSPIROSE,1995).

A presenca do sorovar espécie ndo especifica causa preocupacgdo, pois nao
existe imunidade cruzada entre os diferentes sorovares, e no mercado existem as
vacinas compostas, basicamente, pelos sorovares canicola e icterohaemorrhagiae.
Reforcando a importancia da pesquisa continuada no desenvolvimento de novas
vacinas contra a leptospirose e a necessidade da inclusdo de novos sorovares,
visando a elaboracao de vacinas mais efetivas e de imunidade mais duradoura.

A prevaléncia do sorovar copenhageni aponta a importancia da populacéo de
roedores na transmissdo da doenca e reforca a necessidade de programas de
controle de roedores, adotando, além das medidas ofensivas (desratizacdo),
normalmente as Unicas utilizadas, a inclusdo de modificagcbes ambientais como
medidas preventivas (anti-ratizacdo) e a educacdo em saude. Os ratos e, em
especial, as ratazanas, tidos como 0s principais portadores universais das
leptospiras, sdo considerados um dos principais responsaveis pela transmissao da
doenca ao homem (MASCOLLI et al., 2002).



65

7 CONCLUSAO

e Ao realizar esta pesquisa inédita no municipio de Cruz das Almas, obtiveram-
se dados referentes ao perfil epidemiologico da populagdo em questdo, e de
sua interacdo com os animais de companhia, o alvo do trabalho, o céo.

e A populagéo carece de um servigo efetivo de saneamento ambiental para
tratamento de seus dejetos, e lixo produzido, que sdo alocados direto no
ambiente que residem, ou em areas préximas, propiciando a frequéncia de
roedores em torno dos domicilios, e contato direto com a populacao.

e Medidas profilaticas de controle e imunizacdo dos animais, reservatorios
diretos para o ser humano sdo negligenciados, estando a populacdo com
riscos eminentes de contaminagdo com as mais variadas doencas.

e Os animais tiveram reacfes positivas de coaglutinacdo, onde mais de um
sorovar foi reagente para 0 mesmo soro testado, alertando para o fato de
serem sorovares espécie nao especifica que podem trazer um dano muito
maior a populagéo do local.

e Os sorovares encontrados demonstram a importancia de um levantamento
com maior amplitude e concentrado em &reas consideradas de risco
eminente, para que medidas sanitarias possam ser levantas pela secretaria
de saude. E defende a imunizacdo dos animais com vacinas elaboradas com
novos sorovares em sua formulacgédo, ja que as atuais abrangem normalmente
icterohaemorrhagiae e canicola.

e OQutros trabalhos devem ser realizados na regido para o aprofundamento e
definicdo da atual situacéo epidemiolégica do municipio.

e Os objetivos propostos foram compridos, e permitiram a autora interagir a
area laboratorial e técnica com a area clinica e acima de tudo humana, ao
permitir uma pesquisa de campo extensa e muito produtiva, afirmando que o
Médico Veterinario deve saber integrar, mesclar e desenvolver todo

conhecimento obtido na Universidade ao dia a dia de sua vida profissional.
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ANEXOS

UF /B

Universidade Federal do
Recéncavo da Bahia

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RECONCAVO DA BAHIA
TCC
LEPTOSPIROSE
Inquérito Epidemioldgico

DATA DE COLETA: I

1. IDENTIFICACAO: N° AMOSTRA:
Nome:

ldade: Raca: Sexo: ()M ()F
Proprietério:

Endereco:

Procedéncia: ( ) adogédo (CCZ)* ( ) criador/canil ( ) domiciliado

*Foi capturado ha quanto tempo:

2. INFORMAGAO EPIDEMIOLOGICA:

Presenca de roedores: ( )SIM ( )NAO ( )BAIXA FREQUENCIA ( )MEDIA FREQUENCIA (
YALTA FREQUENCIA

Na sua casa existe tratamento de esgoto? ( )SIM ( )NAO

Destino do lixo: ( ) COLETA DA PREFEITURA () DEPOSITO EM LOCAL ABERTO

O cachorro tem acesso a rua? ( ) SEMPRE ( ) DE VEZ EM QUANDO ( ) NAO

O cachorro é vacinado? ( ) SIM ( ) NAO () QUAIS
O cachorro vai ao veterinario? SIM () NAO ( ) SO QUANDO ADOECE ( )

O céo dorme onde a noite? ( ) DENTRO DE CASA ( ) FORA DE CASA

Quanto a alimentacéo: ( ) FICA A VONTADE ( ) OBEDECE HORARIOS

O cédo tem contato com outros animais? ( ) SIM Quais? ( ) NAO

Tem héabito de cacar? () SIM () NAO

Quais areas frequentadas pelo c&o? ( )SO ZONA URBANA ( ) SO ZONA RURAL () OS
DOIS

Tipo de alimento fornecido: ( ) RACAO ( ) CASEIRO

O animal tem costume de mexer no lixo? ( ) SIM ( ) NAO

O animal é vermifugado? ( ) SIM Qual vermifugo? ( ) NAO

Vocé sabe o que é Leptospirose? ( ) SIM ( )NAO

O animal ja teve leptospirose? ( )SIM ( )NAO

Qual origem da 4gua que o animal bebe? ( ) BEBEDOURO ( ) POCA ( ) DO COCHO DE
OUTROS ANIMAIS

Faz utilizac&o de algum raticida? ( ) SIM Qual? ( ) NAO

Quanto a presenca de gato? ( ) SIM ( ) EM CASA ( ) DO VIZINHO ( ) NAO

O animal viajou/ausentou-se daresidéncia hd 2 semanas que antecedeu o inicio dos

sinais? (EM CASO DE PRESENCA DE SINAIS) ( )NAO ( )SIM, para onde?

3. INFORMACAO ADICIONAL
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Uk B

Universidade Federal do
Recdncavo da Bahia

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RECONCAVO DA BAHIA
TCC
LEPTOSPIROSE

TERMO DE ESCLARECIMENTO E CONSENTIMENTO

TERMO DE ESCLARECIMENTO:

O senhor (a) estd sendo convidado (a) a participar do projeto de pesquisa “Investigagao da
Leptospirose Canina nos bairros Tabela e Sapucaia em Cruz das Almas — Bahia”, sob
responsabilidade dos professores Robson Bahia Cerqueira, Veridiana Fernandes da Silveira e
Flavia Santin do curso de Medicina Veterinaria na Universidade Federal do Recncavo da Bahia -
UFRB. O objetivo do presente trabalho é investigar a ocorréncia da Leptospirose nos bairros
Tabela e Primavera situado na cidade de Cruz das Almas, Bahia. Sua participacdo € de carater
voluntario ndo obrigatdrio, e contribuira de forma significativa no registro dos casos da doenca em
questdo e na adocdo de medidas de controle e prevencio na area da satde humana e animal. E
garantida a confidencialidade das informacdes geradas e a sua privacidade sobre as respostas da
pesquisa.

TERMO DE CONSENTIMENTO:

Esclarecido sobre o objetivo da pesquisa que foi anteriormente exposto, eu
, estou de acordo em participar deste
trabalho, autorizando assim o uso dos resultados do mesmo para publicacbes cientificas a
respeito do tema, assinando este consentimento em duas vias, ficando com a posse de uma
delas.

Cruz das Almas , de de 20

Assinatura



