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INTRODUCAO

A leishmaniose visceral canina (LCan) é ocasionada por protozoarios do
género Leishmania e as fémeas dos flebotomineos Lutzomyia longipalpis
séo os hospedeiros intermediarios. O ciclo desse protozoario inicia-se com
a introdugdo da forma promastigota metaciclica no hospedeiro, que séo
fagocitadas por neutrdfilos e, posteriormente, por macréfagos, com
transformacdo nas formas amastigotas. Apés intensa multiplicacdo, os
macrofagos se rompem com consequente liberacdo de amastigotas que se
disseminam pelo corpo do hospedeiro e invadem outros tecidos®*3.
Embora a LCan possa ser assintomética, na forma sintomatica o paciente
apresenta sinais clinicos inespecificos com alteragdes na pele, no sistema
nervoso, nos olhos e nos rins. Além disso, também podem ser observadas
hepatoesplenomegalia, onicogrifose, linfonodomegalia regional ou
generalizada, e hiperqueratose®2,

As alteragdes dermatoldgicas sdo frequentes nos animais diagnosticados
com LCan e se iniciam logo ap6s a picada do flebotomineo, que provoca
uma reagdo inflamatdria local e lesbes nodulares primarias. Por isso,
podem ser observadas alopecia, ulceracdo e descamagdo na face, nas
regides periorbitais e perilabiais®*.

Trata-se de uma zoonose de alta incidéncia e ampla distribui¢do mundial,
a0 passo que os casos confirmados sdo de notificagdo obrigatdria®®. O
diagnostico é feito por meio do histérico do paciente associado a
epidemiologia, aos sinais clinicos, aos exames sorolégicos (ensaio de
imunoabsorcéo enzimatica [ELISA] e imunofluorescéncia indireta [RIFI]),
e a utilizagdo da técnica de puncéo aspirativa por agulha fina (PAAF) da
medula 6ssea, do figado e/ou do linfonodo, para avaliagdo citopatologica
e/ou realizagdo de técnicas de biologia molecular”.

O tratamento ainda é restrito, pois alguns farmacos séo indicados apenas
para uso em humanos. Na medicina veterinaria, sdo utilizados apenas a
miltefosina e o alopurinol e a indicacdo dos métodos preventivos, como a
utilizagdo de coleiras impregnadas por deltametrina 4% 2.

Objetivou-se com este trabalho a descri¢do do caso de uma cadela, da raga
dachshund, diagnosticada com LCan no estado do Rio Grande do Norte,
Brasil.

RELATO DE CASO E DISCUSSAO

Uma cadela, de 5 anos de idade, da raca dachshund, néo castrada, com
acesso a rua e a dois cées, foi levada ao servico médico veterinario por
historico de emagrecimento, apatia e prurido intenso que apresentava
melhora temporaria ao administrar prednisolona 2 mg/kg/SID/VO. Ao
exame clinico, observaram-se mucosas hipocoradas, linfonodomegalia
superficial generalizada, desidratacdo de 7%, alopecia periorbital
bilateral, prurido intenso, areas de hiperpigmentacdo e crostosas na face,
bem como blefarite bilateral e cerimen de coloragdo escurecida em ambos
0s ouvidos.

Foram realizados hemograma e dosagens bioquimicas cujos resultados
revelaram anemia normocitica normocrdmica, com valor de hemoglobina
igual a 8,5 g/dL, anisocitose, anisocromia e policromasia discretas,
elevacdo da ureia 159,4 mg/dL e de proteinas totais 9 g/dL, e diminuigao
da alanina aminotransferase (ALT) no valor de 19 U/I. Além disso, no
exame ultrassonografico foram visibilizadas perda da definigdo
corticomedular renal bilateral e esplenomegalia, sugestiva de hiperplasia
linfoide ou congestdo.

Foram realizados também exames dermatoldgicos cujos resultados
apontaram intensa quantidade de células epiteliais descamativas,
moderada quantidade de cocos e raras estruturas de Malassezia sp.

Diante dos achados clinico-laboratoriais, tais como sinais
dermatoldgicos®®, alteracGes oftalmicas e aumento das proteinas totais,
associados as alteragGes ultrassonograficas, suspeitou-se de LCané. Dessa

forma, foi realizada PAAF do linfonodo submandibular direito para
avaliacdo citopatologica, que revelou reatividade nodal e identificacdo de
formas amastigotas de Leishmania sp*2.

Como terapia ambulatorial de urgéncia, foi estabelecida fluidoterapia
intravenosa com solugdo ringer lactato para corre¢do da desidratacdo da
paciente. Adicionalmente, foram prescritos alopurinol 15mg/kg/VVO/BID
e domperidona 0,5 mg/kg/VO/SID durante 60 dias, como
imunomodulador, para a suspeita de LCan?. Para as infecces de pele e
controle de possiveis ectoparasitas, que contribuem para a piora de
quadros dermatoldgicos nos pacientes, foram prescritas marbofloxacina
2,75 mg/kg/VO/SID durante 10 dias e sarolaner 10 mg em dose Unica 610,
além de terapia topica com shampoo a base de clorexidina a 2% e
miconazol 2,5% a cada 3 dias, até novas recomendagdes.

Apds um més, a paciente retornou para atendimento por apresentar apatia
e febre. Ao exame fisico, foi auscultado sopro cardiaco grau Il e
identificadas mucosas hipocoradas, temperatura retal de 39,7 °C, além de
descamacdo e hiperpigmentacéo da pele.

Um novo hemograma foi realizado, com melhora discreta do valor de
hemoglobina, que subiu para 9,5g/dL; anemia normocitica normocrémica;
presenca de macroplaquetas; visibilizacdo na ladmina de esfregaco
sanguineo periférico de estruturas compativeis com Anaplasma sp. Nas
dosagens bioguimicas, houve diminuigao no valor da ureia para 92 mg/dL,
e a urinalise constatou moderada quantidade de cristais de urato amorfos,
com aumento da densidade urinaria (DU), confirmada pelo valor da
relacdo proteina/creatinina urinaria (UPC) igual a 2,2. A ultrassonografia
abdominal controle constatou as mesmas altera¢Bes indicadas no més
anterior.

Foi feita a adi¢do, ao tratamento instituido anteriormente para Lcan, da
dipirona 25mg/kg/VO/BID durante 2 dias para controle da hipertermia e
da doxiciclina 10mg/kg/VVO/BID durante 28 dias, para o tratamento da
anaplasmose canina.

A doxiciclina é o antibitico preconizado para o tratamento de
anaplasmose canina®* e, frequentemente, os cdes possuem coinfecgdes
com a Babesia sp. Dessa forma, adicionou-se ao protocolo o dipropionato
de imidocarb 5 mg/kg/BID/SC, em duas aplica¢des com intervalo de 14
dias, para o tratamento de uma possivel babesiose canina.

No retorno, apds um més, a paciente obteve ganho de peso de 300 gramas,
com melhora da alopecia e hiperpigmentacdo cutanea, bem como dos
resultados dos novos exames laboratoriais e ultrassonografia abdominal
realizados. Nao foram visibilizados hemoparasitas na lamina de sangue
periférico e o paciente ndo apresentava mais azotemia, assim como a UPC
encontrava-se dentro da normalidade. Em ultrassonografia, a impressao
diagndstica novamente resultou em perda da defini¢éo corticomedular dos
rins e esplenomegalia®.

Com a melhora dos sinais clinicos e dos exames laboratoriais, iniciou-se
o0 uso de miltefosina 2mg/kg/\VVO/SID durante 28 dias. Na ultima consulta,
o0 animal se encontrava em bom estado geral, com pardmetros fisiologicos
dentro da normalidade e diminuigdo das lesfes cutineas nos membros.
Hemograma, bioquimicos, urinalise e UPC se encontravam dentro dos
valores de referéncia, mas foi identificada novamente a bactéria
Anaplasma sp. a hematoscopia. Por fim, foi recomendada a realizacdo de
PCR quantitativo para controle e monitoramento da LCan, bem como uso
de coleira repelente.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A LCan é uma zoonose de alta relevancia clinica e que possui diversas
apresentaces, o que a torna um desafio para 0 médico veterinario. Quando
ndo estabelecida terapéutica assertiva e adequada em tempo habil, o animal
pode ir a 6bito. Dessa forma, o reconhecimento e abordagens precoces sao
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determinantes no prognéstico do animal. Conclui-se que a terapia com a
miltefosina e o alopurinol associada a domperidona é uma opgao
disponivel e com boas respostas para casos de LCan com reducdo dos
sinais clinicos e dos indices sorol4gicos.
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