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Resumo: A Erliquiose canina ¢ uma das principais doencas infecto-contagiosas, que
acomete cdes de todos os sexos e idades. Transmitida pelo carrapato Rhiphicephalus
sanguineus, de dificil erradicagao. Os cées infectados apresentam sinais inespecificos, o que vali
depender da fase em que se encontra a doenga. O diagndstico para Erliquiose pode ser realizado
através da presenca de morulas nos leucdcitos parasitados encontrados em esfregacos
sanguineos, altera¢cbes no hemograma, testes soroldgicos ou de biologia molecular. O
tratamento se baseia na utilizacdo de antibidticos, juntamente com terapia de suporte, sendo
a doxiciclina a droga de eleicdo. Na maioria das vezes, o progndstico é favoravel.

Palavras-chave: Doxiciclina, erliquiose, infecto-contagiosa, Rickettsia trombocitopenia

Laboratory findings on a bitch with Ehrlichiosis: Case report

Abstract: Canine Ehrlichiosis is one of the leading infectious diseases, which affects dogs
of all sexes and ages. Transmitted by the Rhiphicephalus sanguineus tick, difficult to
eradicate. Infected dogs show nonspecific signs, which will depend on the stage of the
disease. The diagnosis for the presence of morulae in the parasitized leukocytes found in
blood smears, changes in the blood count, serological tests, or molecular biology.
Treatment is based on the use of antibiotics along with supportive therapy, with
doxycycline being the drug of choice. Most of the time, the prognosis is favorable.
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Hallazgos de laboratorio en una perra con erlquiose: Informe del caso

Resumen: La erliquiosis canina es una de las principales enfermedades infecciosas, que
afecta a los perros de todos los sexos y edades. Transmitida por la garrapata Rhiphicephalus
sanguineus, de dificil erradicacion. Los perros infectados muestran signos inespecificos,
que dependeran de la etapa en que se encuentre la enfermedad. El diagnostico de la
erliquiose puede hacerse mediante la presencia de morulas en los leucocitos parasitos que
se encuentran en los frotis de sangre, los cambios en el hemograma, las pruebas serolégicas
o la biologia molecular. El tratamiento se basa en el uso de antibidticos junto con una
terapia de apoyo, siendo la doxiciclina la droga de eleccion. En la mayoria de los casos, el
pronostico es favorable.
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Introducéo

A Erliquiose canina é uma doenca causada por uma Rickettsia pertencente ao género Ehrlichia,
familia Rickttsiaceae, ordem Rickettsiales, género Ehrlichia spp., espécie Ehrlichia canis, e trata-se de
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uma bactéria Gram-negativa, intracelular obrigatéria dos leucécitos (mondcitos), com forma de
cocobacilos e que multiplica-se por divisdo binaria (Birchard & Sherding, 2008; Hagan & Brunner,
1988; Nelson & Couto, 2015). Microscopicamente, possui aspecto de mérulas (Jain, 1993; Mendonca
et al., 2005; Nakaghi et al., 2008; Swanson, 1990), e estas permanecem na célula hospedeira por trés a
quatro dias para entdo serem liberadas com a lise celular (Birchard & Sherding, 2008).

A transmissdo da Ehrlichia canis ocorre pela inoculacdo de sangue proveniente de um céo
contaminado para um céo sadio, pelo intermédio de um vetor, o carrapato Rhiphicephalus sanguineus
(Alves et al., 2005; Birchard & Sherding, 2008), também conhecido como o carrapato marrom do céo
(Jain, 1993; Oria, 2001), a transmissdo pode ocorrer, ainda, através de transfusdo sanguinea ou agulha e
instrumentais contaminados com sangue (Dagnone et al., 2009).

A erliquiose ocorre em trés fases: inicia-se com a fase aguda, que tem duracdo de uma a quatro
semanas, € cujo os principais sinais sdo linfadenopatia, esplenomegalia, hepatomegalia, trombocitopenia
e anemia. Segue-se a fase subclinica, que pode durar meses ou até anos, na qual nota-se uma aparente
melhora em relacdo a fase anterior, com sinais clinicos discretos. Posteriormente, 0 organismo pode
eliminar bactéria ou ela pode persistir no interior da célula e levar a fase crénica da infeccdo (Chiari,
2010; Jericd et al., 2015),sendo esta fase a mais severa, caracterizada por hipoplasia de medula éssea, o
que resulta desde uma anemia aplasica até uma pancitopenia (Birchard & Sherding, 2008; Nelson &
Couto, 2015).

A severidade da doenga vai depender da idade do animal, alimentacdo, susceptibilidade racial, de
doencas concomitantes e da viruléncia da cepa infectante (Silva et al., 2010). Segundo Isola et al. (2012),
a erliquiose acomete animais de todas as idades, independente de sexo ou raga. O diagnostico depende
das diferentes fases e das mdltiplas manifestagdes clinicas da doenca. Quando houver histdrico
compativel, sinais clinicos, caracteristicas hematol6gicas e anormalidades bioquimicas tipicas da
doenca, deve-se suspeitar de erliquiose monolitica canina (Harrus & Waner, 2011).

O diagndstico da Erliquiose canina pode ser realizado através da presencga de mérulas nos leucécitos
parasitados encontrados na avaliacdo de esfregacos sanguineos (Garcia et al., 2008; Machado, 2004;
Moreira et al., 2005; Nakaghi et al., 2008), por testes de biologia molecular, como a rea¢do em cadeia
da polimerase (PCR) (Alves et al., 2005; Nakaghi et al., 2008) e ainda outros testes, como os de sorologia
do tipo ELISA, ou ainda pela técnica de imunofluorescéncia indireta (IFI) de anticorpos, que consiste
em uma técnica sensivel, que detecta anticorpos anti - Ehrlichia canis, através do soro do sangue do
animal e hoje é a mais utilizada em todo o mundo (Nakaghi et al., 2008; Oria, 2001).

Como tratamento, existem algumas drogas empregadas por hospitais e clinicas veterinarias no Brasil
para esse fim, tais como a tetraciclina, oxitetraciclina, doxiciclina e dipropionato de imidocarb. Destas
drogas, a tetraciclina e seus derivados sao mais amplamente empregados. A doxiciclina é a droga de
eleicdo nos casos de pacientes que apresentam afeccGes renais (Andereg & Passos, 1999; Machado,
2004).

O progndstico depende da fase em que a doenca foi diagnosticada e do inicio da terapia. Quanto
antes se inicia o tratamento nas fases agudas, melhor o progndstico. Nos caes, no inicio da doenga,
observa-se melhora do quadro em 24 a 48 horas, apés o inicio da terapia (Woody & Hoskins, 1991).

Neste trabalho iremos relatar o caso de erliquiose em uma cadela, ressaltando os achados
laboratoriais.

Relato de caso

Uma cadela pinscher, de pelagem marrom, ndo castrada, com 7 anos de idade e pesando 2,6 kg
chamada Babbi, foi levada a uma clinica veterinaria na cidade de Iguatu (Ceara). O tutor relatou que o
animal estava mais quieto que o normal, com dificuldade para respirar, diminuig&o no apetite, ingerindo
menos agua, urinando em menor quantidade e a urina de cor mais escura, demonstrava incbmodo ao ser
tocado e percebeu também o surgimento de manchas de sangue nos olhos e regido abdominal.

Ao realizar o exame clinico, foi observada a presenca de ectoparasitas, petéquias na regido
abdominal, hiposfagma, pirexia de 40,5 °C, esplenomegalia, frequéncia cardiaca de 98 a 129 bpm,
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dispneia e mucosas hipocoradas. Diante do quadro clinico, foi solicitado testes rapido
imunocromatogréafico para Erlichia spp., sendo seu resultado positivo.

Desta forma, foi solicitado o hemograma, exames bioquimicos e urinalise, com objetivo de avaliar
mais precisamente o quadro do animal e assim estabelecer a terapéutica.

Resultados e discussédo

No resultado do eritrograma, foi observado uma diminuicdo na quantidade de hemaécias, que se
apresentam normociticas e normocrémicas, hemoglobina e hematdcrito, evidenciando assim uma
discreta anemia normocitica normocrémica (Tabela 1). A anemia caracteriza-se pela redu¢do no nimero
de hemécias, ou no teor de hemoglobina, ou em ambas. E um reflexo de um estado patologico. A anemia
ocorre em razdo a uma excessiva perda de sangue (hemorragias), destruicdo (hemélise), ou queda na
producdo de eritrdcitos (Birchard & Sherding, 2008).

Tabela 1. Valores do eritrograma da cadela com erliquiose.

Eritrograma Valores Unidade Referéncia
Hemacias 5,05 X 105/uL 6,00 a 8,00
Hemoglobina 13,20 g/dL 14,00 a 18,00
Hematdcrito 38,20 % 40,00 a 53,00
V.C.M 69,52 fL 65,00 a 78,00
C.H.C.M 34,30 % 31,00 a 35,00
RDW 14,50 % 11,50 a 15,00
Observacdes: Hemacias normociticas e normocrdémicas

No leucograma, os resultados mostram que nao houve alteracGes em relacéo a leucometria global,
eosinofilos, neutréfilos, linfécitos e mondcitos (Tabela 2). Apesar de ndo ter sido encontrada diferenca
significativa nestes parametros, alguns autores descreveram alteragdes leucocitarias importantes.
Segundo Harrus et al. (1997), a monocitose ¢ um achado frequente e é um forte indicativo da
possibilidade de uma erliquiose mesmo antes da observacdo das mérulas. A monocitose nem sempre é
observada em animais com erliquiose canina (Codner et al., 1985), em poucos animais observa-se
leucopenia durante a fase aguda, estando ela presente na fase cronica da erliquiose canina (Almosny, 1998).

No plaguetograma da cadela, observou-se trombocitopenia (Tabela 2) onde, ap6s um periodo de
incubacéo de 8 a 20 dias, 0 agente se multiplica nos 6rgdos do sistema mononuclear fagocitico (figado,
baco e linfonodos). Logo, na fase aguda, a infeccdo acarreta hiperplasia linforreticular (Greene, 2006)
com posterior inflamag&o (Birchard & Sherding, 2008; Davoust, 1993).

Durante esse periodo, 0 microrganismo multiplica-se dentro das células mononucleares circulantes
e dos tecidos fagocitarios mononucleares do figado, bago e linfonodos. Isso leva a linfadenomegalia e a
hiperplasia linforreticular do figado e baco. As células infectadas séo transportadas pelo sangue para
outros drgaos do corpo, especialmente pulmdes, rins, meninges, e aderem-se ao endotélio vascular,
induzindo vasculite e infeccdo tecidual subendotelial (Almosny et al., 2002; Ettinger & Feldman, 2004).

Tabela 2. Valores do leucograma e plaquetograma da cadela com erliquiose.

Leucograma/Plaquetograma x 103/uL Valores de referéncia
Leucdcitos Totais 16.630 8.000 a 16.000
Neutréfilos 10.233 4640 a 12480
Segmentados 10.233 4640 a 12480
Bastonetes 0 0a300
Eosinofilos 136 80 a 1280
Basofilos 0 0al60
Linfocitos 2.590 800 a 4160
Mondcitos 682 160 a 1280
Plaquetas 132 250 a 500
Observacdes: Hemacias normociticas e normocrémicas

Secundariamente ao processo de vasculite, teremos a destrui¢do periférica das células alvo, ou o
sequestro das mesmas, levando a uma trombocitopenia e leucopenia (Buhles et al., 1975). Vale enfatizar
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que, apesar das inimeras descrigdes de associacdes entre a trombocitopenia com cdes infectados pela
Ehrlichia canis, este quadro ndo pode ser utilizado como critério para diagnostico da ehrlichiose, pois
as trombocitopenias podem se apresentar por condi¢des causadas por outros parasitas (Sales, 2012).

Na rotina clinica, os médicos veterinarios levam em consideragéo o valor da contagem de plaquetas,
pois um dos principais sinais da erliquiose é a trombocitopenia (Jain, 1993; Mendonca et al., 2005). A
trombocitopenia e anemia sdo encontradas geralmente em todas as fases da erliquiose, devido ao
aumento de consumo das plaquetas, com sequestro esplénico e aderéncia da bactéria ao endotélio
vascular, ocasionando uma vasculite (Mendonca et al., 2005). Além disso, mecanismos inflamatérios e
imunoldgicos também podem causar o consumo e destruicdo das plaguetas (Sousa, 2006),
proporcionando trombocitopenia e leucopenia (Buhles et al., 1975).

No exame bioquimico, a alanina aminotransferase (ALT) ndo revelou nenhuma alteragdo, com
resultado 78 U/L, e a creatinina, também apresentou indices dentro da normalidade, evidenciando o
valor de 0,9 mg/dL. A creatinina é mensurada com intuito de avaliar a funcéo renal, quando aumentada,
pode estar relacionada a azotemia pré-renal, principalmente nos animais com desidrata¢do, ou ainda a
glomerulonefrite, nos casos de erliquiose em que o animal ja se encontra na fase crénica da doenca.
Quando os niveis séricos da alanina aminotransferase encontraram-se levemente elevados, pode ser
justificado pelo dano hepatico ou estresse sistémico provocado pela erliquios (Almosny, 1998).

Na urinalise, observou-se discretas alteracdes (Tabela 3), considerando que a amostra utilizada foi a
primeira urina da manha e apresenta-se mais concentrada, foram determinados na andlise fisica que a
urina possuia um aspecto ligeiramente turvo e cor amarelo escuro, 0s demais parametros da urinalise
mostraram resultados dentro da normalidade.

Tabela 3. Resultado da urinélise da cadela com Erliquiose.

Caracteristicas Fisicas Valores de referéncia
Odor Suis generis Suis generis
Aspecto Ligeiramente turvo Limpido

Cor Amarelo escuro Amarelo citrino
pH 6.5 55a75
Densidade 1.03 1.015a1.045
Andlise Bioguimica

Leucocitos Ausente Ausente
Nitrito Negativo Negativo
Urobilinogénio Normal Normal
Proteinas Ausente Ausente
Hemoglobina Ausente Ausente
Corpos Cetonicos Ausente Ausente
Bilirrubinas Ausente Ausente
Glicose Ausente Ausente
Sedimentoscopia

Células Epiteliais Algumas Menos 5 p/ campo
Pidcitos 4 p/ campo Menos 5 p/ campo
Hemécias Ausente Menos 3 p/ campo
Cilindros Leucocitérios Ausente Ausente
Cilindros Granulosos Ausente Ausente
Cilindros Hialinos Ausente 0 a2 p/ campo
Microbiota Normal Normal
Levedura Ausente Ausente
Cristais de Acido Urico Ausente Ausente
Cristais de Oxalato de Calcio Ausente Ausente

De acordo com Tilley et al. (2008) o aspecto é estimado subjetivamente, partindo desse principio
podemos considerar que a turbidez da mesma forma que a cor, foram influenciadas pela concentragédo
urinaria. Uma amostra concentrada esta mais propensa a turbidez do que uma amostra diluida.

Na erliquiose, o0 desenvolvimento das alteracbes renais é decorrente da deposicdo de
imunocomplexos devido a presenca do hemoparasita Ehrlichia spp. Os imunocomplexos depositam-se
principalmente nos capilares da parede glomerular, provocando glomerulonefrite (Costa et al., 1973),
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associada a proteinuria (Figueiredo, 2011). Contudo, a patogénese das lesdes renais devido a erliquiose
canina ndo é bem definida (Alves et al., 2005).

Na prética clinica, a disfuncdo renal e suas consequéncias, por muitas vezes passam despercebidas
entre os demais sinais clinicos e laboratoriais, devido a falta de conhecimento e necessidade de mais
estudos, em relagéo a este assunto (Birchard & Sherding, 2008).

Estes fatores, juntamente ao histérico do paciente, anamnese e avaliacdo clinica, levaram a um
diagndstico de que o animal se encontrava com erliquiose na fase aguda da doenca, pois a fase subclinica
é caracterizada pelo animal parecer saudavel, pois os sintomas sao mais brandos, podendo ocorrer leve
perda de peso. E nesta fase que se observa alta concentracio de anticorpos para E. canis no sangue dos
cées infectados (Jain, 1993).

Concluséao

Os achados laboratoriais da cadela com erliquiose canina na fase inicial da doenga indicam anemia
arregerativa e trombocitopenia, sendo necessarias medidas terapéuticas que estimule a producgdo de
hemécias e plaquetas para melhor recuperagdo do animal.
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