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INTRODUÇÃO 

As arboviroses transmitidas por mosquitos são uma grande preocupação 

de saúde pública4 em todo o mundo e são responsáveis por doenças 

emergentes e reemergentes. Dentre elas, destaca-se como importante 

agentes zoonóticos o Vírus do Nilo Ocidental (VNO) e o Vírus da 

Encefalite Equina do Leste (EEEV), responsáveis por graves quadros de 

encefalite em aves, equídeos e humanos susceptíveis.2,9 

Estes vírus pertencem ao gênero Alfavírus 7 e participam juntamente com 

outros vírus de importância para a saúde pública como o vírus da dengue, 

chikungunya e da febre amarela8. É importante ressaltar que essas 

encefalites são zoonoses transmitidas por mosquitos e que podem causar 

encefalites também em humanos1,3. E, considerando que os casos em 

equinos precedem os casos humanos, sendo considerados sentinelas,3 é 

importante a realização do diagnóstico precoce em equinos para uma 
vigilância epidemiológica eficaz. 

O objetivo deste trabalho foi diagnosticar a circulação viral de epizootias 

em equinos no Ceará, auxiliando na vigilância epidemiológica de 

arboviroses   

Foram recebidas no Laboratório de Pesquisa em Virologia Animal (LPVA) 

3 amostras de fragmentos do sistema nervoso central de equinos do Estado 

do Ceará através do Instituto Mineiro de Agropecuária (LSA-IMA). Os 

testes foram feitos em parceria com o Departamento de Virologia 

(FIOCRUZ-PE) e Laboratório de Flavivirus (IOC-FIOCRUZ-RJ). Foi 

realizado PCR, isolamento viral, titulação viral e sequenciamento dessas 
amostras.  

Os casos ocorreram em 7 propriedades, localizadas em 5 municípios (Boa 

Viagem, Irauçuba, Limoeiro do Norte, Missão Velha, São Gonçalo do 
Amarante).  

Os equinos apresentaram sinais neurológicos como prostração, ataxia, 

paralisia e movimento de pedalagem, que evoluíram para morte. A 

evolução clínica dos casos variou de 48 horas a 10 dias. Os animais não 

tinham histórico vacinal e não foi relatado o acometimento de outras 
espécies animais 

 

MATERIAL E MÉTODOS 

Foi realizado PCR, isolamento viral, titulação viral e sequenciamento 
dessas amostras.  

Fragmentos de encéfalo e medula de 7 equinos, amostrados 1 por 

propriedade, foram enviados ao Instituto Mineiro de Agropecuária (LSA-

IMA) para diagnóstico da raiva. Após resultado negativo e presença de 

encefalite não supurada, condizente com infecção viral na histopatologia, 

o material foi enviado para o Laboratório de Pesquisa em Virologia Animal 

(LPVA), para diagnóstico diferencial das encefalites virais. As amostras 

de SNC foram processadas para isolamento e amplificação viral em cultivo 
celular. 2 

 

Figura 1: Monocamada de células Vero com efeito citopático, 

característico de presença de vírus, no quarto dia após a inoculação (4dpi) 
- amostra 166  (fonte: arquivo pessoal)   

 

 

Os isolados virais foram processados para realização dos testes de 

PCR para herpesvírus equinos e RT-PCR gênero-específico para 

flavivírus e alfavírus. Posteriormente, foram realizados testes de 

RT-PCR específicos para detecção dos vírus da encefalite equina 

do leste, oeste, venezuelana, encefalite de Saint Louis e vírus do 

Oeste do Nilo. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

 
Figura 2: Titulação dos isolados virais em células Vero (fonte: arquivo 

pessoal)   

 

Os resultados foram confirmados por sequenciamento. Não houve 

detecção de herpesvírus equinos. Dentre as arboviroses analisadas, 

2 dos 7 (2/7) isolados virais foram positivos para encefalite equina 

do leste (EEEV) e 1 (1/7), para o vírus do Nilo Ocidental (WNV).2  

                  3)           4)  

Figuras 1 e 2: 1) Gel amostras 164 e 165 - equino do Ceará: positivo 

para EEEV (124 bp); 2) Gel amostra 166 - cavalo do Ceará positivo para 
WNV (altura da banda 400 pb) (Fonte: arquivo pessoal).  

 

Nos 3 casos, os animais tinham 4-5 anos de idade e apresentaram sinais 

clínicos e curso clínico semelhantes, com duração de 5 dias. Os dois 

equinos positivos para EEEV foram oriundos do mesmo município 

(Irauçuba), e ocorreram na mesma época (maio). O caso de WNV ocorreu 

no mês de janeiro do mesmo ano, no município de Abaiara, sendo a 

distância entre os casos de EEEV e WNV de 407,79 km. Estes dados 

demonstram a ocorrência de eventos independentes de circulação das 

encefalites equinas no Brasil, como EEEV e WNV, no Ceará. Portanto, 

evidencia a necessidade de diagnóstico laboratorial em todos os casos de 

doenças neurológicas em equinos, mesmo que oriundos de uma mesma 
região e ano. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

É importante ressaltar que essas encefalites são zoonoses, transmitidas por 

mosquitos (arboviroses) e que podem causar encefalites também em 

humanos5,10. Os casos em equinos precedem os casos humanos, sendo 

considerados sentinelas da circulação viral em uma determinada região6. 

Com isso, é essencial a realização do diagnóstico precoce em equinos para 
uma vigilância epidemiológica eficaz.  
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