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RESUMO

A Toxoplasmose é uma doenca infecciosa zoonotica resultante da infeccdo pelo parasita
Toxoplasma gondii, um protozoario do filo Apicomplexa responsavel pela infeccdo em animais
e humanos. O agente parasitario apresenta uma ampla distribuicdo geografica, responsavel por
cerca de 1/3 da infecgdo em humanos. O T. gondii manifesta-se em ciclo heter6xeno, onde o
gato e outros felinos sdo considerados seus hospedeiros completos e 0os demais mamiferos e
aves considerados seus hospedeiros incompletos ou intermediarios. A infeccdo humana e
animal ocorre pela ingestdo dos oocistos do parasito liberados durante seu ciclo reprodutivo
pelas fezes de felinos, através de cistos teciduais ou por taquizoitos no sangue que atingem a
placenta. A doenga pronuncia-se de caracteristica branda ou assintomatica em grande parte dos
casos. Porém pode manifesta-se em estado severo em casos de Toxoplasmose Congénita, via
transmissdo vertical, e em individuos imunodeprimidos o qual pode resultar em variadas lesoes,
comumente neuroculares. O trabalho proposto tem o objetivo de estudar a Toxoplasmose em
caes a partir de um levantamento bibliografico, de modo que se possa identificar os aspectos
epidemioldgicos e os sinais patologicos e clinicos da infeccdo canina bem como a sua
contribuicdo na propagacédo da zoonose para espécie humana. Visto que o cdo esta comumente
inserido no convivio familiar e pode difundir mecanicamente oocistos infectantes para o meio
em que transita. Portanto, o estudo da doenca adquire importante relevancia para satde publica,
uma vez que pode comprometer diversos individuos. A pesquisa serd de carater qualitativo-
quantitativo, utilizando-se do método de revisao integrativa em que visa a consulta de literatura
especializada, e a obtencdo de resultados a partir das evidéncias descritas em estudos anteriores.
Fez-se necessario 0 emprego de uma metanalise como ferramenta estatistica para integrar os

resultados dos estudos que avaliaram a soroprevaléncia na populagéo canina.

Palavras-chave: Toxoplasmose. Toxoplasmose Canina. Sinais clinicos. Epidemiologia.



ABSTRACT

Toxoplasmosis is a zoonotic infectious disease resulting from infection by the parasite
Toxoplasma gondii, a protozoan of the phylum Apicomplexa responsible for infection in
animals and humans. The parasitic agent has a wide geographic distribution, responsible for
about 1/3 of the infection in humans. T. gondii manifests itself in a heteroxene cycle, where the
cat and other felines are considered its complete hosts and other mammals and birds are
considered its incomplete or intermediate hosts. Human and animal infection occurs by
ingestion of the parasite's oocysts released during their reproductive cycle by feline feces,
through tissue cysts or by tachyzoites in the blood that reach the placenta. The disease is
pronounced mild or asymptomatic in most cases. However, it can manifest itself in a severe
state in cases of Congenital Toxoplasmosis, via vertical transmission, and in
immunocompromised individuals, which can result in various lesions, commonly neurocular.
The proposed work aims to study Toxoplasmosis in dogs from a literature review, in order to
identify the epidemiological aspects and the pathological and clinical signs of canine infection
as well as its contribution to the spread of zoonosis to humans. Since the dog is commonly
inserted in the family life and can mechanically spread infective oocysts to the environment in
which it transits. Therefore, the study of the disease acquires important relevance for public
health, as it can affect many individuals. The research will be qualitative-quantitative, using the
integrative review method, which aims to consult specialized literature, and obtain results from
the evidence described in previous studies. It was necessary to use a meta-analysis as a
statistical tool to integrate the results of studies that evaluated seroprevalence in the canine

population.

Keywords: Toxoplasmosis. Canine Toxoplasmosis. Clinical signs. Epidemiology.
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1 INTRODUCAO

A toxoplasmose é uma doenga infecciosa zoonotica que atinge frequentemente o gato e
outras espécies de mamiferos e aves. O agente causador da infeccao é o protozoario Toxoplasma
gondii, parasito intracelular obrigatério, do filo Apicomplexa e classe Sporozoa. O
Toxoplasma gondii apresenta uma vasta distribuicdo geografica e ocorre com frequéncia na
populagdo humana, admitindo-se que 1/3 das pessoas sejam soropositivas para o T. gondii,
comumente sob a forma de infeccdo cronica assintomatica (REY, 2008).

A descoberta do agente causador da Toxoplasmose ocorreu em 1908 em duas regides
distintas. O parasito foi encontrado na Tunisia por Nicolle & Manceaux no roedor Ctenodatylus
gondi, e no mesmo ano encontrado no Brasil em coelhos, por Splendore. Em 1909, o
Toxoplasma gondii foi assim descrito por Nicolle & Manceaux. (NEVES, 2004). Os primeiros
registros da infeccdo em humanos datam do ano de 1923 na Tchecoslovaquia, e em 1927 no
Brasil (REY, 2008).

O T. gondii pode ser encontrado em tecidos, células e liquidos organicos. O parasito
apresenta duas fases em seu ciclo bioldgico: Assexuada e Sexuada (Coccidiana), sendo assim,
apresenta um ciclo heter6xeno. Os gatos e outros felideos por apresentarem a fase coccidiana,
presentes nas células epiteliais do intestino de felideos ndo-imunes, sdo considerados 0s
hospedeiros definitivos do T. gondii. Enquanto que os outros mamiferos e aves sdo observados
como os hospedeiros intermediarios, pois dispdem apenas do ciclo assexuado. O ciclo
assexuado por sua vez desenvolve-se nos tecidos e linfonodos de muitos hospedeiros, até
mesmo nos felideos. Trés formas infectantes sdo encontradas do parasito: taquizoitos,
bradizoitos e esporozoitos (NEVES, 2004).

Apesar da doenca frequentemente demonstrar-se assintomatica ou apresentar-se de
forma branda, geralmente febre e aumento dos linfonodos, a toxoplasmose pode se manifestar
gravemente em individuos imunodeprimidos e em gestantes. Em individuos imunodeprimidos,
como portadores de HIV, receptores de 6rgéos e deficientes imunologicos pode-se desenvolver
sérios problemas neurologicos e oculares (MENDES, 2011).

Ainda pode-se destacar a Toxoplasmose congénita como a forma mais critica da doenga,
devido ao risco de transmissao vertical e acometimento do feto, levando a sequelas irreversiveis
e at¢ mesmo a morte. Segundo Frenkel (1990, apud MENDES, 2011, p. 13): “A transmissao
acontece quando a gestante ndo imune adquire a primoinfec¢éo durante a gravidez ou quando

soro-convertem durante a gestacdo”. As consequéncias da infec¢do podem variar de acordo
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com a idade gestacional, porém os quadros clinicos mais graves podem ser evidenciados por
encefalite, ictericia, urticéria, hepatomegalia, hidrocefalia e microcefalia (NEVES, 2004).

Usualmente os casos de toxoplasmose congénita desenvolvem-se de forma subaguda ou
crbnica, em que os 6rgdos sdo parasitados, predominando os danos ao sistema neurolégico e
ocular (cerca de 20 a 30% das criangas nascidas com toxoplasmose). A forma aguda da doenga
é pouco conhecida, pelo fato de ocorrer durante o periodo intra-uterino e levar ao abortamento.
Em geral, os individuos sobreviventes apresentam quadros de anomalia e retardo fisico e mental
(REY, 2008).

Por tratar-se de uma zoonose de alta distribuigéo, grande parte da populagéo humana e
animal apresentam-se sujeita ao parasitismo pelo T. gondii. Fatores climaticos, geograficos,
alimentares e trabalhistas estdo intimamente relacionados com a prevaléncia do T. gondii em
algumas localidades, uma vez que 0s meios de transmissdo ocorrem através de formas variadas
do parasito: oocistos presentes em fezes de felideos que frequentemente séo depositados no solo
(tornando-o contaminado), cistos presentes em tecidos de animais infectados e taquizoitos no
sangue que atingem a placenta (NEVES, 2004).

Sendo assim, a populacdo humana e animal pode contrair a infeccdo por trés vias
principais: 1- ingestdo dos oocistos depositados no solo por gatos infectados (vegetais devem
ser bem higienizados), areia, lata de lixo; 2- Ingestdo de carne crua ou mal cozida contaminada
com cistos (especialmente carne de porco e carneiro); 3- Infec¢do via-transplacentaria
(SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE/MS, 2010).

Toxoplasmose Canina

Os cdes séo entdo considerados um risco potencial para a transmissdo do T. gondii, pois
apesar de ndo se comportarem como seus hospedeiros definitivos, estes animais podem
contribuir para propagacao mecanica de oocistos para populacdo humana (BRESCIANI et al.,
2008).

A infeccdo toxoplasmatica canina foi descrita pela primeira vez na Italia por Mello
(1910), em um cédo que manifestou 0s seguintes sintomas clinicos: fraqueza, anemia, anorexia,
diarreia, dispneia, vOmito, desidratacdo, atrofiamento dos musculos e pulsacdo fraca.
Posteriormente, a infecgdo canina foi descrita no Brasil por Carini (1911), a partir de uma
necropsia realizada em um cdo em que foram observados organismos tendo os aspectos do T.
gondii. Desde entdo, a infeccdo tem sido relatada em cées (LEAL & COELHO, 2014).



11

A enfermidade canina pode ocorrer unicamente pela acéo de T. gondii, porém a doenca
primaria em cées tende a ser rara. Contudo, ha relatos de casos graves em animais adultos em
correlagdo com doencas imunossupressivas, como em casos de animais contaminados pelo
virus imunossupressor Distemper, 0 qual causa a cinomose canina (AURELIANO, 2009).

Em insercdes experimentais, é verificado que alguns cdes subsistem assintomaticos,
ocorrem poucos adoecimentos e ébitos. Todavia, h& casos descritos de linfoadenopatia,
hipertermia, distdrbios pulmonares e digestivos. Ainda ha registros de mortalidade dos filhotes
de cadelas, em varios estagios de gestacdo, devido a infeccdo toxoplasmatica (BRESCIANI et
al, 2008).

Portanto, estudos investigativos referentes a toxoplasmose canina sdo indispensaveis,
considerando o potencial de transmissdo para a populacdo humana. Tendo em vista a
importancia dos caes (envolvidos no convivio familiar), como vitimas da patogenicidade do T.
gondii e frequentes disseminadores de oocistos infectantes, ou ainda como importantes
sentinelas para estimar a exposicdo humana a riscos recorrentes. Dessa forma, estudos
epidemioldgicos direcionados a infeccdo canina € de suma importancia e pode assegurar meios

de prevencao primaria.

1.1 Questdes norteadoras

Considerando que estudos a respeito da Toxoplasmose s&o fundamentais, dando
importancia ao fato de que a enfermidade possui alto potencial zoon6tico e patogénico em
animais domeésticos e de producdo, temos como enfoque a Toxoplasmose Canina. De maneira
que a pesquisa se destina a seguinte questdo: O cédo pode ser participante do ciclo de infecgéo
por Toxoplasma gondii contribuindo em sua disseminagdo mecanica, e assim, sdo considerados
epidemiologicamente importantes para esta protozoonose. Dessa forma, € levantada a
problematica e o estudo pretende responder ao seguinte questionamento: Quais 0s aspectos
epidemioldgicos da toxoplasmose canina? E quais sdo as implicac6es clinicas que devem

ser considerados na infec¢io?
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2 OBJETIVOS

O trabalho tem por objetivo estudar a Toxoplasmose Canina através de um levantamento
bibliografico com destino a producdo de uma revisdo integrativa da literatura, de modo que se
possa identificar os aspectos epidemioldgicos, clinicos e patologicos manifestados, bem como

abordar caracteristicas gerais da infecgdo canina. Neste contexto, pretende-se:

v Revisar a literatura sobre a Toxoplasmose Canina;
v Verificar e comparar as bibliografias referentes a Toxoplasmose Canina;
v’ Selecionar respostas baseadas em evidéncias de estudos anteriores;

v’ Caracterizar os aspectos epidemioldgicos e clinicos da doenga canina.
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3 JUSTIFICATIVA

Por mais que na maioria dos casos a toxoplasmose passe “despercebida”, o estudo da
doenca é relevante e merece atencao para saude publica, porquanto pode manifestar-se de forma
severa em individuos com o sistema imunoldgico comprometido e especialmente em casos de

Toxoplasmose congénita.

A toxoplasmose é uma zoonose de ampla distribuicdo e prevaléncia, que adquire
relevancia especial para satde publica quando a mulher se infecta durante a gestagéo, pelo risco

elevado de transmissdo vertical e acometimento fetal.

Em seu ciclo de transmissdo, o T. gondii tem os cdes como seus hospedeiros
intermediarios, assim como outros animais de sangue quente. E estudos epidemiolégicos tem
demonstrado que este parasita apresenta-se expandido na populacdo canina, porém a infecgéo
é por vezes negligenciada, ou seus aspectos clinicos pouco conhecidos. O que resulta muitas

vezes na auséncia de diagndstico.

Sendo assim, pelo fato do céo esta inserido no convivio familiar, o estudo da doenca com
énfase na infeccdo canina € de suma importancia. Uma vez que esses animais podem ser
considerados como um fator de risco na transmisséo do T. gondii, pois podem automaticamente
difundir oocistos infectantes para populacdo humana ou podem ainda atuar como sentinelas

estimando a ocorréncia do parasito em determinados ambientes.
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4 CONTRIBUICAO CIENTIFICA OU TECNOLOGICA

O trabalho proposto objetiva ampliar as informacdes e a aquisi¢do de conhecimento da
comunidade cientifica a respeito da Toxoplasmose, dando énfase a Toxoplasmose Canina como
um fator de risco para a propagacdo da enfermidade. Visto que o conhecimento da zoonose é
importante para o desenvolvimento da saude publica, visando planejar programas de prevengdo
e de assisténcia aos individuos gravemente afetados, como em casos de Toxoplasmose
congénita. Sendo assim, o trabalho presente pretende auxiliar nabusca de resultados e solucGes

para o problema, buscando a melhoria da qualidade de vida das pessoas.

Ainda contribui para o ingresso da graduanda Rebeca Lais Quirino da Silva na

investigagdo cientifica auxiliando essencialmente em sua formacéo académica e profissional.
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5 REVISAO DE LITERATURA
5.1 Classificagdo Taxondmica

O Toxoplasma gondii € um protozoario e parasita intracelular obrigatdrio pertencente
ao filo Apicomplexa, classe Conoidasida, subclasse Coccidiasina, ordem Eucoccidiorida, sub-
ordem Eimeriorina, familia Sarcocystidae, e subfamilia Toxoplasmatinae (LEAL & COELHO,
2014). Todos os membros pertencentes a subfamilia Toxoplasmatinae apresentam ciclo
heteroxeno e desenvolvem-se em oocistos do tipo Isospora, o qual caracteriza-se pela existéncia
de dois esporocistos e quatro esporozoitas dentro de cada esporocisto. Além do género
Toxoplasma, a subfamilia ainda inclui outras espécies como o Neospora caninum, Besnoitia
besnoiti e Hammondia hammondi (SOUZA; BELFORT, 2014).

5.2 Aspectos morfoldgicos e formas evolutivas

Os estagios do ciclo sexuado podem ser encontrados nas células do epitélio intestinal de
felideos ndo imunes recém-infectados, formas evolutivas do ciclo assexuado desenvolvem-se
em outros locais do hospedeiro e formas de resisténcia sdo expelidas para 0 meio exterior atraves
das fezes desses animais, ao término da fase intestinal. Dessa forma, o T. gondii apresenta uma
morfologia multipla que depende do estagio evolutivo e do habitat. O protozoario apresenta trés
formas infectantes: taquizoitos, bradizoitos e esporozoitos. E essas trés formas do parasito séo
compostos por organelas citoplasmaticas tipicas do filo Apicomplexa que formam o complexo
apical, constituido pelas seguintes estruturas: conoide, anel polar, microtdblulos subpeliculares,

micronemas, roptrias e granulos densos (NEVES et al., 2016).

A entrada das formas infectantes na célula hospedeira € um processo ativo que exige a
liberacdo e movimentacdo controlada de proteinas e lipideos das organelas do complexo apical.
Inicialmente, o parasita invade a célula hospedeira através da adesdo da sua parte apical na
membrana da célula hospedeira, com a cooperacdo de proteinas liberadas pelos micronemas.
Em seguida, é secretado proteinas de roptrias, conforme a entrada do parasita na célula
hospedeira, sendo formado em sequéncia o vacuolo parasitéforo. No decorrer da penetragéo,
ocorre uma contracdo em volta do parasito representando um movimento de juncéo entre a célula
hospedeira e as membranas plasmaticas do parasito. Estando o parasita dentro da célula, a
membrana do hospedeiro é fechada formando o vacutolo parasitéforo. Dessa maneira, 0 vacuolo
parasitéforo é originado da membrana celular invaginada do hospedeiro que contém ainda

componentes do parasito, impedindo que haja a fusdo com o lisossomos e portanto a destrui¢éo
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do parasito. A membrana do vacuolo € permeavel a pequenas moléculas, permitindo que a
composic¢do intravacuolar seja similar ao do citoplasma da célula hospedeira. Em seguida, o
parasito altera o vacuolo parasitoforo a partir da secrecdo de proteinas de granulos densos no
interior do espaco vacuolar, tornando-o ativo metabolicamente para o seu crescimento. O
apicoplasto é outra organela descrita recentemente, localizada no citoplasma dos zoitos, em
proximidade com o ndcleo, caracterizada pela presenca de quatro membranas. A origem dessa
organela pode ter ocorrido pela endossimbiose secundaria de algas verdes e a sobrevivéncia
intracelular do parasito parece estar associada a ela. Ainda ha indicios de que o apicoplasto

desenvolve funcdo de biossintese de aminoacidos e &cidos graxos (NEVES et al., 2016).

As trés formas evolutivas do parasito se distinguem quanto a infectividade no
hospedeiro. Os bradizoitos, presentes nos cistos teciduais, parece ser a forma mais eficiente na
infeccdo de felideos, seguindo-se, apos a sua ingestdo, na liberacdo de oocistos pelas fezes de
animais infectados. Por outro lado, quando felideos ingerem taquizoitos e/ou oocistos, estes
levam a producdo de oocistos em menos de 30% dos animais infectados (SOUZA; BELFORT,
2014).

Os taquizoitos (ou trofozoitos) é a forma encontrada durante a fase aguda da infeccéo.
Também denominado de forma proliferativa, estes se multiplicam rapidamente dentro de varios
tipos celulares do hospedeiro intermediario e nas células epiteliais ndo intestinais do hospedeiro
definitivo (SOUZA; BELFORT, 2014). Os taquizoitos foi a primeira forma do parasita a ser
descrita, e seu aspecto morfolégico em forma de arco, deu 0 nome ao género (toxon = arco).
Apresenta-se em uma aparéncia com forma de banana ou meia-lua, medindo cerca de 2 X 6 um,
com um nucleo relativamente central. Se caracteriza como uma forma movel, de répida
multiplicacdo (taqui, ‘rapido’) por um processo de reproducdo assexuada denominado
endodiogenia, encontrada em vérias células dentro do vacuolo parasitéforo, como em células
hepéticas, nervosas, pulmonares, musculares e submucosas, assim como em liquidos organicos
(NEVES et al., 2016).

Apo6s um numero desconhecido de divisdes e mecanismos pouco elucidados, os
taquizoitos do interior das células originam outra forma evolutiva, os bradizoitos. Também
conhecido como cistozoito, essa forma infecciosa se reproduz lentamente (bradi = lento) e mede
aproximadamente 7um x 1,5um. Apoés a diferenciacdo dos bradizoitos, se sucedem alteragdes
morfologicas da membrana e da matriz do vacuolo parasitoforo, criando a parede cistica e
originando o cisto tecidual — estrutura geralmente encontrada durante a fase crénica da infeccéo.

Os cistos teciduais se desenvolvem em varios 6rgdos como figado, rins e pulmdes, no entanto,
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sdo mais frequentes nos tecidos nervoso e muscular, incluindo o cérebro, olhos e musculos
cardiaco e esquelético. Os cistos podem permanecer latentes por toda a vida do hospedeiro sem
que haja uma resposta imunoldgica, escapando da destrui¢do. No decorrer da infecgéo, 0s cistos
teciduais podem se romper, e o0s bradizoitos se diferenciarem em taquizoitos num processo
chamado de conversdo, estes reinvadem outras células e se diferenciam novamente em
bradizoitos (interconversdo), ocorrendo a formacdo de um novo cisto tecidual (SOUZA,
BELFORT, 2014)

Os oocistos sdo a forma de resisténcia, pois apresenta uma dupla parede muito resistente
as condicBes do meio externo (NEVES et al., 2016). Sdo produzidos nas células intestinais de
felideos ndo imunes e eliminados ainda imaturos junto com as fezes no meio ambiente, onde
sofrem maturacdo. O processo de maturacdo € chamado de esporulacdo e ocorre no meio
ambiente, podendo ter duracdo de um a cinco dias, dependendo de alguns fatores ambientais
como umidade e temperatura. Os oocistos esporulados possuem formato eliptico, contém dois
esporocistos com quatro esporozoitos em cada. Os esporozoitos medem aproximadamente 6-8
pum x 2um. Quanto a quantidade de certas organelas, sdo morfologicamente equivalentes a forma
intermediaria entre taquizoitos e bradizoitos, pois apresentam numero intermediario de
micronemas, um nimero maior de granulos densos quanto aos taquizoitos e possuem muitos
granulos de amilopectina como os bradizoitos. Os esporozoitos caracterizam-se pela presenca
de muitos granulos lipicos. A producdo dos oocistos ocorre por reproducdo sexuada ou ciclo
enteroepitelial exclusivo de felideos, onde se observam o0s processos de esquizogonia,
gametogonia e esporogonia (SOUZA; BELFORT, 2014).

5.3 Ciclo Biologico

O ciclo de vida do T. gondii € heteroxeno facultativo, e desenvolve-se em duas fases
distintas, a enteroepitelial (fase sexuada) e a extra-intestinal (fase assexuada). A fase
enteroepitelial ocorre nas células do epitélio intestinal de gatos e outros felideos, hospedeiros
definitivos, com a formac&o final de oocistos. A fase extra-intestinal se desenvolve em varios
tecidos de qualquer hospedeiro vertebrado endotérmico, com a producdo final dos cistos
teciduais. Os principais hospedeiros intermediarios sdo aves, roedores, ovinos, caprinos,
bovinos, caninos, felinos e o ser humano. Da-se uma certa atencdo para as espécies de ratos,
uma vez que sdo portadores do parasito e podem participar como reservatorios e transmissores,
especialmente para gatos, através do carnivorismo (LEAL & COELHO, 2014; NEVES et al.,
2016).
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Fase assexuada

Um hospedeiro vulneravel (o homem, por exemplo) é infectado pelo parasito e
desenvolve a fase assexuada apds a ingestdo de oocistos esporulados presentes em agua
contaminada ou em alimentos, cistos contendo bradizoitos na carne crua ou mal passada ou,
taquizoitos encontrados no leite (embora seja raro). Muitos dos taquizoitos que chegam ao
estdmago sao destruidos, pois esta forma infectante é pouco resistente a acdo do suco gastrico,
porém alguns conseguem adentrar a mucosa oral e podem evoluir assim como os bradizoitos e
esporozoitos. Cada esporozoito ou bradizoito ird se diferenciar em taquizoito e, ap6s esse
processo de diferenciacdo, passara por acentuada multiplicacdo intracelular que se segue logo
apos uma passagem rapida pelo epitélio intestinal, e penetrard varios tipos de células do
organismo formando um vacuolo parasitoforo onde experimentardo consecutivas divisdes por
endodiogenia. Apds as divisbes, formam-se novos taquizoitos (fase proliferativa) que romperao
ou escapardo da célula parasitada, liberando novos taquizoitos que colonizardo outras células
(NEVES et al., 2016).

Dessa forma, a propagacdo do parasita no organismo se da atraves de taquizoitos livres
(ou intracelulares) dispersos no sangue ou na linfa. Essa fase proliferativa caracteriza-se como
a fase inicial e aguda da infeccdo. Em virtude da resposta imune, os taquizoitos sdo erradicados
do sangue, da linfa e dos 6rgdos viscerais, havendo uma diminuicdo no parasitismo. Entretanto,
alguns parasitas se diferenciam em bradizoitos para producédo dos cistos teciduais (fase cistica).
Esta fase, juntamente com a reducdo dos sintomas, caracteriza-se como a fase cronica, que
poderd perdurar no organismo hospedeiro. Em contraste, podera haver uma reativacdo da
infeccdo em individuos imunodeficientes. Os mecanismos que resultam nessa reativacdo sdo

pouco esclarecidos e os sintomas sao semelhantes a primo-infeccdo (NEVES et al., 2016).
Fase sexuada

A fase sexuada ocorre exclusivamente nas células epiteliais do intestino delgado de
felideos ndo imunes. No desenvolvimento desse ciclo ocorre uma fase reprodutiva inicial por
merogonia (esquizogonia) seguida por outra fase sexuada (gametogonia). Dessa maneira, um
felideo ndo imune, ao se infectar oralmente com oocistos, cistos ou taquizoitos, desenvolvera o
ciclo sexuado. Por esse motivo, sdo considerados os hospedeiros definitivos do parasito
(NEVES et al., 2016).
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Ap0s a ingestao das formas infectantes, os parasitos liberados no estbmago invadem as
células epiteliais intestinais e passam por um processo de multiplicagdo por merogonia,
originando varios merozoitos. Esses merozoitos formam um conjunto dentro do vactolo
parasitéforo da célula, que € denominado de meronte ou esquizonte maduro. Os merozoitos séo
liberados apds o rompimento da célula parasitada e invadem novas células epiteliais e
transformam-se nas formas sexuadas masculinas e femininas, que sdo: os gamontes, que depois
do processo de maturacdo formam os gametas masculinos moveis - chamados de microgametas
(com dois flagelos) e gametas femininos imdveis — macrogametas. O macrogameta ira
permanecer dentro de uma célula epitelial, os microgametas, por sua vez, irdo mover-se para
fora de sua célula e irdo fecundar o macrogameta, formando assim o zigoto. Este evolui dentro
do epitélio, originando uma parede externa dupla, formando o oocisto. A célula epitelial se
rompe em alguns dias, liberando o oocisto imaturo juntamente com as fezes dos felideos. Por
um processo de esporogonia, 0 oocisto liberado alcanca a maturacdo ap6s o periodo de 1 a 5
dias (dependendo de fatores externos), e passa a conter dois esporocistos, cada um contendo
quatro esporozoitos. Os felideos podem eliminar oocistos durante aproximadamente 2 semanas
apos a infeccdo. De acordo com as condi¢cdes ambientais (como temperatura e umidade), o

oocisto é capaz de manter-se infectante por cerca de 12 a 18 meses (NEVES et al., 2016).

O periodo decorrido entre a infec¢do e o surgimento de oocistos nas fezes ira depender
da forma infectante ingerida pelo animal. Quando a infecgdo for por ingestdo de cistos, o
periodo sera de 3 dias, por taquizoitos o periodo sera de 19 dias ou mais, e 20 ou mais dias, por
oocistos. Normalmente, os gatos que ja eliminaram oocistos ndo voltam a eliminar novos
oocistos, mesmo que reinfectados. No entanto, a imunossupressdo provocada por tratamentos

com corticosteroides pode induzir novas liberagdes de oocistos (NEVES et al., 2016).
5.4 Transmisséo

Alguns autores consideram que existem trés vias principais para infeccéo pelo T. gondii:
por transmissdo fecal-oral, carnivorismo e transmisséo transplacentaria. A transmissdo fecal-
oral ocorre pela ingestdo de oocistos esporulados presentes na dgua contaminada, alimentos
como frutas e verduras, na areia e no solo. Os oocistos podem ainda ser propagados pelo
ambiente por meio de “hospedeiros transportes” como baratas e moscas, e pelo proprio cdo, que
possui 0 habito de esfregar-se em fezes de gatos e pode carregar o parasito em seus pelos. Outra
via de transmiss@o ocorre com a cooperacdo de varios hospedeiros vertebrados, incluindo os

felideos, a partir da disseminagdo do parasito através do carnivorismo, onde estdo sujeitos a
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adquirir as formas infectantes do T . gondii, principalmente pela ingestdo dos cistos teciduais
que contém os bradizoitos. Dessa forma, o individuo pode adquirir a infecgdo pelo consumo de
carnes e produtos de origem animal crus ou mal cozidos, que contém os cistos teciduais. A
transmissdo transplacentaria ocorre via circulacdo materno-fetal, onde o parasito pode ser
difundido verticalmente através de taquizoitos que séo transmitidos da mée para o feto pela
placenta. Essa fase ocorre principalmente durante a fase aguda da infeccdo. O T. gondii € um
dos poucos patdgenos que conseguem cruzar a placenta, e o resultado para o feto pode variar
de acordo com o trimestre de gestacdo podendo ser fatal, resultar em sequelas irreversiveis ou
o desenvolvimento de uma infeccdo cronica (MITSUKA-BREGANO; LOPES-MORI;
NAVARRO, 2010; SOUZA; BELFORT, 2014; LEAL&COELHO, 2014).

Embora sejam raras, outras formas de transmissdo também podem ocorrer. Taquizoitos
podem ser transmitidos pelo leite de vaca ou de cabra e pelo leite materno humano, pode ser
ainda transmitidos por transfusdes sanguineas, transplantes de 6rgaos ou acidentes laboratoriais
(MITSUKA-BREGANO; LOPES-MORI; NAVARRO, 2010; SOUZA; BELFORT, 2014).
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6 METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma abordagem qualitativa-quantitativa, que visa a consulta de
literatura especializada, incluindo trabalhos cientificos, livros, pesquisa em bases eletronicas e
busca manual em periddicos a fim de explorar teoricamente o assunto considerado relevante,

identificando trabalhos descritos anteriormente acerca da temaética.

Desta forma, a revisdo integrativa da literatura serd adotada como método de estudo pois
ela permite a organizacéo e verificacdo de resultados, visando a compreensdo de determinado
tema, a partir de evidéncias demonstradas em estudos independentes. Segundo Souza et al
(2010, p.105) “a revisdo integrativa tem sido apontada como uma ferramenta impar no campo
da saude, pois sintetiza as pesquisas disponiveis sobre determinada tematica e direciona a

pratica fundamentando-se em conhecimento cientifico.”

Para o processo de elaboragdo da revisdo integrativa serdo adotadas as seis fases
indicadas para construcdo da pesquisa: 1) elaboracdo da pergunta norteadora; 2) busca ou
amostragem na literatura; 3) coleta de dados; 4) analise critica dos estudos incluidos; 5)

discussao dos resultados e 6) apresentacdo da revisdo integrativa (SOUZA et al, 2010).

6.1 FASE 1: Elaboracdo da questdo norteadora

A fase 1 é destinada a identificacdo do tema, elaboracao de hipéteses ou de questdes que
irdo nortear a revisao integrativa. Dessa forma, o tema proposto foi “Aspectos epidemioldgicos
e implicagdes clinicas da Toxoplasmose canina”, tendo como questdes norteadoras: Quais 0s
aspectos epidemioldgicos da toxoplasmose canina? E quais sdo as implicagdes clinicas que

devem ser consideradas na infec¢ao?
6.2 FASE 2: Busca ou amostragem na literatura

Ap0s a fase de elaboracdo do tema e das questdes norteadoras, € feita a busca em bases
de dados dos estudos que serdo incluidos (ou nao) na pesquisa. A busca deve ser abrangente e
diversa, uma vez que pode-se utilizar de ferramentas como bases eletrénicas, busca manual em
periodicos, referéncias especificadas nos estudos selecionados, utilizagdo de materiais ndo-
publicados, ou pelo contato com pesquisadores que disponibilizem conhecimento a respeito da
tematica. Sendo feita a selecdo dos estudos, estes sdo destinados a uma avaliagéo critica. Onde

os critérios de amostragem devem assegurar a representatividade da amostra e garantir a
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confiabilidade e autenticidade dos resultados. Neste contexto, deve-se estabelecer claramente
os critérios de inclusdo e exclusdo de artigos (SOUZA et al, 2010).

Foram selecionados artigos cientificos indexados nas bases de dados Google Scholar e
Scopus, nos idiomas portugués e inglés. Os artigos estando disponiveis de forma completa, on-
line e gratuita, e obtidos pela utilizagdo dos descritores: Toxoplasmose, Toxoplasmose Canina,
Cées, Epidemiologia, Sinais Clinicos e Patolégicos, Toxoplasma gondii. Os métodos de busca
foram baseados segundo as combinag6es nas linguas portuguesa e inglesa e a utilizacdo do
operador booleano AND. O recorte temporal foi dos ultimos 20 anos, a comecar do ano 2001.

A amostra inicial esté registrada no quadro 1.

A determinacdo dos critérios de inclusdo foram: artigos publicados nos idiomas inglés
e portugués; artigos na integra; que tivessem concordancia com o tema e as questdes
norteadoras; que respeitassem o periodo de tempo proposto. E como previsto, os critérios de
exclusdo foram estabelecidos para as publicagdes que ndo estavam em concordancia com 0s

critérios de incluséo descritos nesta metodologia.

Quadro 1: Amostra Inicial. Jodo Pessoa, Paraiba, 2021.
BASE DE DADOS IDIOMA DE N° TOTAL DE

PUBLICACAO AMOSTRAS

Inglés | Portugués

Google Scholar 39 13 52
Scopus 53 7 60
TOTAL 92 20 112

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.

De acordo com as informacfes do Quadro 1, é possivel verificar que a amostra inicial
constituiu-se de um total de 112 artigos, sendo 52 publicagdes encontradas na base de dados
Google Scholar e 60 na base de dados Scopus. No entanto, é importante informar que trés
publicacdes estavam repetidas na amostra do Google Scholar. Dessa forma, um total de 109
artigos serviram para posterior analise, realizando-se em seguida a leitura de seus titulos e

resumaos.
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Foi realizada a leitura e analise dos titulos e resumos, resultando na exclusdo de 63
artigos que ndo seguiam os critérios estabelecidos para inclusao ou que se desviaram do objetivo

central do estudo. Sendo assim, 46 trabalhos foram selecionados para serem lidos na integra.

ApoGs a leitura critica dos artigos na integra, 28 estudos atenderam aos critérios de
inclusdo estabelecidos na metodologia deste estudo. Considerando que todos os artigos
selecionados para compor a amostra final devam responder as questdes norteadoras propostas
pelo estudo. O processo de selecdo é mostrado a seguir no Quadro 2 e no fluxograma

representado na Figura 1.

Quadro 2: Processo de selecdo e amostra final. Jodo Pessoa, Paraiba, 2021

Plataforma de

Artigos preé-selecionados

Artigos selecionados

Informacao (amostra inicial) (amostra final)
Google Scholar 52 19
SCOPUS 60 9
Total 112 28

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.
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Figura 1: Fluxograma do processo de selecdo da amostra. Jodo Pessoa, Paraiba, 2021.

Total de artigos identificados e
pré-selecionados (112)

& Exclusdo de repetigdes
(03)

A4

Selecdo dos artigos por
titulo e resumo (109)

Excluidos apds leitura de
seus titulos e resumos

(63)

v

Selecdo por leitura critica
dos textos na integra (46)

Excluidos apos leitura
> critica dos textos na
integra (18)

v

Selecionados e incluidos:
Amostra para sintese (28)

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.

6.3 FASE 3: Coleta de dados/ categorizacdo dos estudos

Um total de 28 estudos atenderam aos critérios de inclusdo. Dessa forma, fez-se
necessario a elaboracdo de dois instrumentos de andlise para coletar os dados que dardo
embasamento a pesquisa, dos quais foram definidas quais informacGes seriam extraidas dos

artigos selecionados.

A observacao e interpretacao das informacdes foram feitas de forma organizada, estando
representadas a partir de dois quadros sindpticos contendo os seguintes dados: Quadro 3 —

Instrumento I: Dados de identificacdo do estudo (titulo do artigo, titulo do periddico, autores,
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base de dados, idioma e ano de publicacdo); Quadro 4 — Instrumento I1: objetivos do estudo,

metodologia, amostra de estudo e principais resultados.

6.4 FASE 4: Anéalise critica dos estudos incluidos

A andlise dos estudos selecionados foi realizada de forma critica, demandando uma
abordagem organizada para reunir as caracteristicas de cada estudo. Desta maneira, foi feita a
observacdo de suas metodologias de estudo e a analise minuciosa frente aos resultados

encontrados em cada artigo.
6.5 FASE 5: Interpretacao/Discussdo dos resultados

Ap0s anélise critica foi realizada a interpretacdo e sintese dos resultados encontrados,
sendo feita uma discussdo das principais informagcbes bem como a comparacdo dos dados
evidenciados nos artigos. Caso haja a identificacdo de possiveis lacunas do conhecimento, é
importante sugerir a realizacdo de pesquisas futuras direcionadas a tematica. No entanto, a
validade da revisio integrativa deve ser preservada. A vista disso, si0 destacadas na pesquisa

as conclusdes e consequéncias, bem como as possiveis perspectivas.
6.6 FASE 6: Apresentacado da revisdo integrativa

Para apresentacdo desta revisdo integrativa é pretendido clareza e integralidade,
possibilitando uma avaliacdo precisa dos resultados descritos. Logo, foi realizada a sintese das
evidéncias encontradas e a producéo dos resultados (apresentacdo e discussdo dos resultados é

tratado no item 7).
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Foi possivel identificar que a Toxoplasmose, mais especificamente a Toxoplasmose

Canina, € uma tematica de abordagem ampla na literatura considerando o periodo proposto para

analise. Desta forma, para compor a amostra inicial foi realizada uma sele¢do randomizada visto

que a quantidade de trabalhos era inviavel. Por consequente, para determinar a amostra final,

foram estabelecidos os critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos. A seguir, estdo

disponibilizados os resultados desta pesquisa. Sendo necessario a utilizacéo de tabelas, quadros

e graficos para uma melhor explanacdo dos dados. Os quadros sindpticos 3 e 4 apresentam 0s

dados extraidos dos 28 artigos selecionados:

Quadro 3: Instrumento |: Dados de identificacdo dos estudos incluidos na Revisdo Integrativa. Jodo Pessoa/PB,2021

Diseases

N° Titulo do artigo Autores Periodicos Idioma Base de Ano
dados
1 dArc Moretti, L., Semina: Ciéncias | Portugués Google 2002
Toxoplasmose em cées Ueno, T. E., Agrérias Scholar
co-infectados com o virus Ribeiro, M. G.,
da cinomose Aguiar, D. M., Paes,
A. C., Pezerico, S.
B., & da Silva, A.
V.
2 Epidemiological and Brito, A. F. D., Memorias do Inglés Google 2002
serological aspects in Souza, L. C.D., Instituto Scholar
canine toxoplasmaosis in Silva, A.V.D., & Oswaldo Cruz
animals with nervous Langoni, H.
symptoms
3 | Frequéncia de anticorpos | Barbosa, M. V. F., | Brazilian Journal | Portugués Google 2003
IgG anti-Toxoplasma Guimarées, J. E., of Veterinary Scholar
gondii em soros de cdes | Almeida, M. A. O., Research and
errantes da cidade de Gondim, L. F. P., & | Animal Science
Salvador-Bahia, Brasil Regis, G. B.
4 Prevalence of Dubey, J. P., Veterinary Inglés Google 2007
Toxoplasma gondii in Rajapakse, R. P. V. Parasitology Scholar
dogs from Sri Lanka and | J., Wijesundera, R.
genetic characterization R. M. K. K.,
of the parasite isolates Sundar, N.,
Velmurugan, G. V.,
Kwok, O.C. H., &
Su, C.
5 Environmental risk Camossi, L. G., Journal of Inglés Google 2008
factors for canine Faccioli, P. Y., Venomous Scholar
toxoplasmosis in a Menozzi, B. D., Animals and
deprived district of Daher, S.R., & Toxins including
Botucatu, SP, Brazil Langoni, H. Tropical
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6 Saraiva Bresciani, Revista Semina: | Portugués Google 2008
Toxoplasmose Canina: K. D., Da Costa, A. Ciéncias Scholar
aspectos clinicos e J., Navarro, I. T., Agrérias - UEL
patologicos Toniollo, G. H.,
Sakamoto, C. A.
M., Arantes, T. P.,
& Gennari, S. M.
7 Transplacental Bresciani, K. D. S, Inglés 2009
transmission of Costa, A. J., Springer Google
Toxoplasma gondii in Toniollo, G. H., Scholar
reinfected pregnant Luvizzoto, M. C.
female canines R., Kanamura, C.
T., Moraes, F. R.
D., ... & Gennari, S.
M.
8 Seroprevalence of Jadoon, A., Aknhtar, The Journal of Inglés Google 2009
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Quadro 4: Instrumento II: objetivos, metodologia, amostra e principais resultados dos estudos incluidos na Revisdo
Integrativa. Jodo Pessoa/PB, 2021.

fatores
relacionados com a
toxoplasmose em
cdes, enfatizando a
sintomatologia
neuroldgica como
principal
acometimento, e a
cinomose como
evento
predisponente.

descritivo —
Relato de caso

sorolégicas de
guatro cées com
sintomatologia
compativel com

toxoplasmose

N° Objetivos do Metodologia Amostra Principais resultados
estudo
1 Abordar varios Delineamento Amostras Foram diagnosticados sinais de pneumonia,

linfadenopatia, esplenomegalia e secrecdo
ocular purulenta. No exame neuroldgico, todos
0S cdes apresentaram  ataxia, foram
identificados déficits proprioceptivos
principalmente de membros posteriores e
também caracterizados por trancar de membros
anteriores, queda durante a deambulagdo e
alteracdo de consciéncia. A partir do teste de
imunofluorescéncia indireta  (RIFI), foi
detectada sorologia indicando a ocorréncia de
toxoplasmose nos quatro casos relatados. A
infeccdo por cinomose foi constatada em trés
dos casos relatados.

populacdo de cées
errantes em 10
distritos sanitarios
da cidade de
Salvador-Ba,

(Delineamento
experimental)

sangue de cées
provenientes dos
10 distritos
sanitarios

2 | Avaliarapresenga | Abordagem Amostras Os anticorpos IgG foram identificados em 26
de anticorpos anti- quali- soroldgicas de | animais (32,5%), com titulos de 16 (13,7%), 64
T. gondii em cées quantitativa | oitenta cdes que | (13,7%) e 256 (5%). Para IgM, 31,2% foram
com sintomas (delineamento apresentaram | positivos com titulos de 16 (7,5%), 64 (15%) e
Nervosos, e experimental) sintomas 256 (8,7%). A soropositividade foi mais
relacionar este nervosos frequente em animais mais velhos, de areas
estudo a dados rurais, machos, com contato com pequenos
epidemioldgicos e animais. Maior frequéncia de reacdo positiva foi
a neurologia encontrada em cées alimentados com carne crua
clinica apresentada e comida caseira. E maior frequéncia de IgM em
pelos animais. cdes de raga indeterminada. Os sinais
neuroldgicos mais comuns foram alteracoes da
consciéncia, do movimento e do teste do

carrinho de méo.
3 Estimar a Abordagem A amostra foi | Foram identificadas 143 amostras positivas,
frequéncia de quali- composta de caracterizando uma frequéncia de 63,55.00%.
T.gondii na quantitativa | 225 amostras de | Os resultados demonstraram uma alta

prevaléncia e distribuicdo do parasito no
municipio de Salvador, apresentando diferenca
estatisticamente significativa (p<0,05) com
relacdo a frequéncia do T.gondii entre o0s
distritos analisados. N&o houve diferenca
estatistica significativa com relagdo ao sexo
(p>0,1). E comparando-se cées jovens (14,80%)
com cdes adultos (70,20%), foi observado
diferenca estatisticamente significativa
(p<0,001) para ocorréncia de anticorpos contra
0 Toxoplasma gondii com relagéo a idade.
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Isolar e
caracterizar T.
gondii de cées do
Sri Lanka. E
examinar a
distribuicdo de T.
gondii em tecidos
de cdes
assintomaticos para
melhorar o
diagnostico
bioldgico.

Abordagem
quali-
quantitativa
(delineamento
experimental)

Amostras de
cérebro,
coracdo, lingua
e sangue foram
coletadas de 86
cées

No total, 58 individuos (67,4%) foram
soropositivos. Foram identificados quatro
gendtipos, incluindo trés geno6tipos Unicos,
sendo um pertencente a linhagem Tipo Ill. Em
um céo foi detectado infeccdo mista com dois
gendtipos. Os resultados indicaram que isolados
de T. gondii de cdes do Sri Lanka ndo foram
patogénicos para camundongos.

Avaliar a
frequéncia de
anticorpos
anti- T.gondii em
cées de um distrito
periférico de
Botucatu e
estabelecer a
associagdo entre
algumas variaveis
epidemioldgicas
para avaliar fatores
de risco para
infecgéo por
toxoplasmose.

Abordagem
quali-
quantitativa
(delineamento
experimental)

Amostras de
sangue foram
coletadas de 100
cées
provenientes de
um distrito
periférico de
Botucatu

A soroprevaléncia de anticorpos anti-T. gondii
(IgG) foi de 56%, onde 57,14% dos animais
apresentaram titulo de anticorpos de 16; em
33,93% o titulo foi de 64; 7,14% com titulo de
256; e 1,79% apresentaram titulo soroldgico de
1,024. Foi encontrada associagdo significativa
entre variaveis como acesso do cdo a rua,
ingestdo de carne crua e presenca de animais
sinantrépicos no ambiente doméstico.

Apresentar por
meio da revisdo de
literatura, alguns
aspectos clinicos,
epidemioldgicos e
patoldgicos da
toxoplasmose
canina.

Pesquisa
bibliografica -
Revisdo de
literatura

Estudos
primarios a
cerca da
toxoplasmose

Infeccdo por T.gondii em cadelas gestantes
pode resultar na mortandade dos filhotes apds o
nascimento. Casos de infeccdo experimental
podem resultar na morte fetal ou abortamento.
Hipertermia, linfoadenopatia, distdrbios
pulmonares e digestivos, lesbes oculares e
paresia espastica de membro pélvico sdo
possiveis sinais clinicos relatados; Métodos
diagnosticos comumente utilizados; Controle e
profilaxia.

Detectar a possivel
transmissdo
transplacentéria de
T.gondii nos
filhotes de cadelas
gravidas
reinfectadas

Abordagem
quali-
quantitativa
(Delineamento
experimental)

A amostra foi
composta por
doze cadelas
gestantes
infectadas
naturalmente
por T.gondii,
sendo
reinfectadas
experimentalme
nte em seguida:
trés (GI) foram

Todas as cadelas reinfectadas (Gl e Gll)
apresentaram abortamento ou morte fetal,
entretanto, apenas uma fémea do grupo controle
apresentou natimorto em uma ninhada de quatro

filhotes. As manifestacbes clinicas mais
frequentes ap6s a reinfeccdo  foram
linfoadenopatia e febre com diferenca

significativa em relacdo ao grupo controle (P
<0,05), que ndo apresentaram tais sintomas. Em
todas as cadelas reinfectadas, a gestagdo foi
interrompida apds a introdugdo de oocistos e
taquizoitos. No grupo | (Gl), uma cadela
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infectadas com
taquizoitos (1,0
x 107) por via
subcuténea, trés
(GII) foram
inoculados com
oocistos (1,5 x
104 por via oral
e seis (GlII) ndo
foram
infectadas,
consistindo no
grupo controle.

manifestou obito fetal 28 dias apos a inoculacao
de taquizoitos e as demais tiveram natimortos.
Duas do grupo Il (GIl) que receberam oocistos
abortaram no 6° dia apés introducéo, a terceira
cadela teve Obito fetal 48 horas apo6s a
infeccdo. As cadelas do grupo controle
(GIII) conceberam normalmente, a ndo ser
por uma que teve uma ninhada com trés crias
aparentemente  saudaveis, sorologicamente
positivos para o parasito e um natimorto

Registrar a
soroprevaléncia de
toxoplasmose em
caes domesticos e
vadios de Lahore,
Paquistdo.

Abordagem
quali-
quantitativa
(delineamento
experimental)

Foram coletadas
um total de 305
amostras de
cées, sendo 245
provenientes de
animais
domeésticos e 60
de cées errantes

A soroprevaléncia de anticorpos anti-
Toxplasma gondii nos cdes estudados foi de
46,88%. Os resultados demonstraram que a taxa
de soropositividade foi significativamente
maior em cées errantes (83,33%), independente
de sexo e idade, do que me cdes domésticos
(37,95%). Os cdes com menos de um ano
apresentaram maior susceptibilidade (62,5%)
do que os indiviuos adultos (32%). No sexo
feminino a taxa de soropositividade foi de
53,12% e nos machos foi de 40%. Diferenca ndo
significativa foi observada entre ragas exoticas
(46,15%) e locais (57,14%). No entanto, foi
encontrada  variagdo  significativa  na
soropositividade entre cdes em contato préximo
com gatos (50%) e cdes em que ndo ha contato
com gatos (24,34%).

Relatar um caso de
ceratoconjuntivite
associada ao
Toxoplasma gondii
em um cdo

Delineamento
descritivo —
Relato de caso

Amostras
histolégicas de
um cdo com
lesdo ocular

No estudo foram relatados casos de episclerite,
retinite, uveite anterior, hiperplasia doo epitélio
ciliar, neurite Optica e polimiosite. O trabalho
sugere que este caso de T. gondii parasitando o0s
tecidos extraoculares esta assciado a terapia
anti-inflamatéria necessaria para tratar a
condicdo de KCS.
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10 | Verificar possiveis | Abordagem Um total de dez | Quanto aos resultados histopatol6gicos, foram
alteracOes quali- cdes saudaveis e | diagnosticadas as  seguintes  alteragdes:
histologicas no quantitativa com boas infiltrado inflamatério mononuclear leve e
aparelho (delineamento condicdes moderado no epididimo, edema celular
reprodutor, experimental) | reprodutivase | moderado, degeneracdo hidropica e fibrose
. t,es.t'CUIOS € sorologicamente | intersticial moderada nos tbulos
ep|d|d|m_o, de caes negativos para | seminiferos. Os resultados demonstram uma
machos infectados .. . x . x
experimentalmente T. gondn,_ foram p033|_\{el ev_olugao da infeccéo po[ Toxoplasma
com Toxoplasma esco_lhldos gondii no sistema reprodutor de caes.
gondii. aleatoriamente e
inoculados com
0 protozoério.
Amostras
histopatoldgicas.
11 Verificar a Abordagem A amostra foi | Dos 529 cées, 193 foram positivos (36,5%).
ocorréncia de quali- composta por | Para cada municipio, os resultados encontrados
anticorpos anti- quantitativa | 529 amostras de | foram: llhéus 37,7% (154/255) e em Itabuna
T.gondii nos cdes | (Delineamento sangue 32,5% (39/81) cées foram positivos. Os
dos municipios de | experimental) | distribuidas da | resultados demonstram que néo houve diferenca
Ilhéus e Itabuna, seguinte forma: estat_ls'flc_a significativa ent_re 0s dois
Estado da Bahia, e 216 amostras de mlinICIpIOS, onde o P-valor foi equwal_ente a
o N (p=0,35). Com relacéo aos fatores de risco, a
\’/erl'ﬂcar 05  Caes varidvel  localizacdo  obteve  diferenca
possiveis fatores de domiciliados na | eqtaristicamente  significativa, onde os caes
risco associados a area urbana, rurais apresentam um risco de 1,84 mais
infeccdo de sendo 96 em | chances de adquirir a infeccdo do que os
T.gondii em caes llhéus e 120 em | urbanos (p=0,001). Sobre 0 modo de vida, os
desta mesma Itabuna; 178 | cées urbanos errantes apresentaram maior risco
regiao. cdes oriundos da | do que os urbanos domiciliados (p=0,01),
regido rural de | possuindo estes 1,86 mais chances de exposicao
llhéus: 135 ao parasita. O tipo de alimentagéo, ingestio de
amostras cdes | COmida caseira e de carne, foram significativas
dos CCZ de (p=0,034 e 0,027 respectivamente). Quanto a
lIhéus. A coleta | a6 0S caes sem  raca definida (SRD)
foi realizada no apresentaram maior risco (p=_0,0001). E
. diferenca significativa também foi encontrada
periodo de com relacdo a idade, onde os animais acima de
agosto de 2005 a | 5 3nog apresentaram maior risco (p=0,009). No
agosto de 2008 | entanto, ndo houve significancia estatistica na
variavel sexo, contato com gatos e ingestdo de
carne crua.
12 Determinar a Abordagem Amostras de Das amostras analisadas, 89 (22,47%) foram
soroprevaléncia da quali- soro de 396 cdes | positivas. A soroprevaléncia foi

infeccdo por T.
gondii em cdes em
Teerd, capital do
Ird e investigar
possiveis fatores de
risco associados.

quantitativa
(delineamento
experimental)

da provincia de
Teera coletados
de 2007 & 2008

significativamente maior nos cdes de 1 ano de
idade a cima (p <0, 05). De um total de 155 cées
domésticos, (9,03%) foram soroconvertidos
para T. gondii, ao passo que a taxa de infeccdo
em cées de rua ou de guarda foi de 31,12%.
Sendo assim, o local de moradia foi
significativamente associado a taxa de infecgéo
(p < 0,05). A soroprevaléncia relativamente alta
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de T. gondii em cdes no Ird sugere uma alta
contaminacao ambiental.

13

Estimar a
soroprevaléncia da
infeccéo por T.
gondii em cdes e
avaliar os fatores
de risco associados
a presenca de
anticorpos

Abordagem
quali-
quantitativa
(delineamento
experimental)

Amostras de
soro de 673 caes
domeésticos no
nordeste de
Portugal obtidas
no periodo de
marc¢o de 2008 e
novembro de

Anticorpos para T. gondii foram encontrados
em 256 cdes (38,0%). Ndo foi encontrada
diferenca estatisticamente significativa quanto
0s niveis de soroprevaléncia em machos
(36,7%) e fémeas (41,8%) nem entre cées de
raga pura (42,1%) e mestigos (35,2%). No
entanto, as analises estatisticas confirmaram
como fatores de risco: animais com idade acima

especificos na 2009 )
populacéo canina. de 12 meses; chance de se alimentar de_aves ou
pequenos mamiferos; alojamento
exclusivamente ao ar livre; se alimentar com
comida caseira ou de carne crua ou visceras.
14 | Relatar 2 casos de | Delineamento Amostras Um dos cdes manifestou pustulas cutaneas

toxoplasmose
cutanea em dois
cdes adultos
tratados com
terapia
imunossupressora
gue desenvolveram
lesBes cutaneas
graves causadas

descritivo —
Relato de caso

histolégicas de
dois cdes com
lesBes cutaneas

generalizadas e prurido, e o outro individuo
desenvolveu apenas um Unico noédulo
subcutaneo. Segundo a analise microscopica, as
bidpsias de pele exibiram dermatite e paniculite
piogranulomatosa e necrosante moderada a
grave, com vasculite multifocal e trombose
vascular. As lesdes se desenvolveram ap6s 0s
cdes serem expostos a terapia imunossupressora
para tratamento de doencas concomitantes.

por T. gondii.
15 Estimar a Abordagem Foram Anticorpos anti-T. gondii foram detectados em
distribuicdo e a quali- examinados um | 93 (40,3%) cédes por ensaio imunoenzimatico
dindmica de guantitativa | total de 231 cdes | (ELISA). A soroprevaléncia em cées de areas

transmissdo do T.
gondii no meio
ambiente por meio
do exame de
soroprevaléncia de
cdes errantes como

(delineamento
experimental)

vadios ou de

vida livre em
um gradiente
urbano-rural
para analisar a
frequéncia do

rurais foi relativamente maior do que em cédes
de areas urbanas, e as taxas em fémeas foram
um pouco maiores do que em machos, no
entanto, ndo foi demonstrado associacgdes entre
procedéncia, género e soropositividade (p >
0,05), onde nenhuma diferenca estatisticamente

indicadores, e parasita no significativa foi encontrada nas
também identificar ambiente soroprevaléncias de cdes urbanos (38,7%) e
0S riscos potenciais caes rurais (41%). Entretanto, a
de exposicao para soropositividade aumentou conforme a idade,
populacdo humana demonstrando uma associacdo entre a
na RPC prevaléncia de T. gondii e a idade de cédes
errantes, 0 que aponta para um maior risco de
exposi¢do ao parasita ao longo da idade
16 | Relatar um caso de | Delineamento Amostra A partir do exame citologico, foi detectado um

toxoplasmose
cutanea em céo
imunossuprimido

descritivo —
Relato de caso

soroldgica e
histopatoldgicas
de uma cadela

grande numero de neutrdfilos e estruturas em
forma de banana. Foi identificada dermatite e
paniculite neutrofilica e histiocitica com
miriades de taquizoitos e cistos de bradizoitos
intralesionais. O  relato  sugere  que
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com lesdes
cutaneas

independentemente da espécie hospedeira, a
grande maioria dos casos de toxoplasmose
sintomatica esta associada a imunossupressao.

17

Determinar a
soroprevaléncia da
infeccdo por
Toxoplasma gondii

Abordagem
quali-
quantitativa
(delineamento

269 amostras de

sangue de cées

provenientes de
areas rurais e

Foi encontrada uma prevaléncia de 48,7% (131
amostras) casos de infeccdo reativos pelo IFA e
15,6% (42 amostras) positivos através do PCR,
demonstrando que 56,9% (um total de 153 cdes)

atraves de andlise | experimental) urbanas de apresentavam a infecgdo toxoplasmatica. Nos
soroldgica e Cuiaba caes de areas rurais a soroprevaléncia foi de
molecular em cées 62,4% e nos cdes de &reas urbanas foi de 40,4%,
de Cuiaba, sendo encontrada diferenca significativa entre
municipio do as duas areas de estudo (p = 0,0007). Os sinais
cerrado brasileiro, apresentados incluiram perda de peso em 20,6%
associando com 0s dos individuos, linfadenopatia generalizada
fatores de risco (16%), esplenomegalia (15,2%), conjutivite e
envolvidos na uveite (11,4%).
cadeia de
transmisséo
18 Obijetivou-se Abordagem No periodo Foram detectados 132 (12,9%) casos de
descrever as quali- correspondente | cinomose. Entre estes, cinco casos foram
caracteristicas quantitativa ao estudo um | associados a cistos parasitarios de T. gondii
clinicas, (delineamento | total de 1.022 | intralesional (3,7%), estando quatro presente no
patoldgicas e experimental) cdes foram cérebro e um no pulmao. Os cinco individuos
imuno- necropsiados | apresentaram sinais clinicos semelhantes e
histoquimica de também sugestivos de infecgdo pelo virus da
cinco casos de cinomose canina. Distarbios digestivos, lesdes
toxoplasmose respiratdrias, neuroldgicas e oculares foram os
associados a sinais diagnosticados, sendo identificados
cinomose em caes quadros de diarreia, secre¢do ocular, salivacdo,
no semiarido da mioclonia, anorexia, tosse, caminhada estavel,
Paraiba estrabismo, febre entre outros.
19 Analisar a Abordagem | Foram utilizados | As caracteristicas morfolégicas dos neur6nios
morfologia e quali- um total de 20 | da medula espinhal dos cdes mostraram-se

morfometria
neuronal das areas
cervical, toracica e
lombar de medula

espinhal de cées

soropositivos para
toxoplasmose ndo

sintomaticos.

guantitativa
(delineamento
experimental)

cdes adultos sem
racas definidas,
sendo dez
individuos
saudaveis com
sorologia
negativa para o
parasita (grupo
1 - controle), e
0s outros dez
caes eram
assintomaticos
porém
soropositivos

semelhantes entre os dois grupos e estavam de
acordo com a literatura. Portanto, os resultados
morfométricos revelaram que existe alteracéo
no tamanho e estrutura dos neurdnios,
ocorrendo perda da forma caracteristica dessas
células, que é em formato de estrela, nos
animais soropositivos. Os resultados sugerem
que 0s neurdnios desses cdes, apesar de
assintomaticos, podem ter perdido sua fungdo
condutora.
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para o T. gondii

(grupo 2).

20 Relatar Delineamento Achados A cadela apresentou anemia, trombocitopenia,
uma coinfeccao descritivo — laboratoriais e | hipoalbuminemia, hiperglobulinemia,
por T. gondii e L. | Relato de caso | clinicos de uma | estruturas semelhantes a taquizoitos nas

braziliensis em cadela de 4 anos | impressdes pulmonares e a deteccéo pela reacdo
uma cadela coinfectada com | em cadeia da polimerase (PCR) testou positivo
brasileira com 0S parasitas para T. gondii em amostras do rim, figado e
suspeita Toxoplasma pulméo e para Leishmania spp. O polimorfismo
de infeccéo gondii e de comprimento de fragmentos de restricdo
por Ehrlichia Leishmania spp. | (RFLP-PCR) detectou um genotipo atipico
canis e A cadelaerade | de T. gondii circulando em cées, o TgCTBr5,
um genotipo atipic raca indefinida e | que foi reconhecido em estudos anteriores como
odeT. procedia da sendo o causador da toxoplasmose congénita
gondii circulando zonarural de | humana. As analises bioquimicas,
em caes. Botucatu (SP). | hematoldgicas e de imagem sugeriram
coinfecgdo de T. gondii e Leishmania spp. E
sugerido ainda que pode ter ocorrido a
reativacdo de uma infeccdo crbnica por T.
gondii como resultado de  fatores

imunossupressores.

21 Teve como Abordagem 651 amostras Das 651 amostras, 300 mostraram-se reativas
objetivo realizar quali- colhidas de cdes | para T. gondii, representando uma frequéncia de
uma investigacdo | quantitativa domésticos | 46,08%. Nio foi encontrada diferenca

soroepidemiologic | (delineamento | distribuidos em | estatisticamente  significativa  entre  as
ade anticorpos | gynerimental) | 7 municipios | soroprevaléncias encontradas nos 7 municipios
"fnt"T' ggnc_N em (p=0,1570). Os animais de areas rurais
caes dom_es,tlc_:os de apresentam 1,3 mais chances de serem
sete municipios do . x x
estado do Rio de §ororreat|vos em comparacdo com o0s caes de
Janeiro, Brasil, areas urbanas. Foram observados uma
frequéncia elevada de cdes soropositivos para o
parasito nos 7 municipios estudados.

22 | O objetivo deste Abordagem 598 cdes 259 (43,31%) foram positivos; 351 (58,69%)

trabalho foi quali- submetidosa | amostras eram de cdes de raca e 247 (41,30%)
detectar anticorpos | quantitativa sorologia no de cées de raca indefinida. Com relag&o ao sexo,
contra T. gondii em | (Delineamento | periodo de 1993 | 303 (50,67%) eram fémeas e 295 (49,33%)

cdes com sinais experimental) a 2013 eram machos. Quanto a idade, 113 (18,90%)
clinicos eram animais filhotes, 52 (8,69%) eram idosos
compativeis com e 433 (72,41%) eram adultos. A
toxoplasmose soropositividade foi mais frequente em animais
com idade acima de oito anos (61,54%;
p=0,0014). Os principais sinais clinicos
detectados foram os neuroldgicos (30,43%) e

uveite (8,03%).
23 | Relatar um caso Abordagem Amostras Foi evidenciado pelo exame fisico atrofia
raro de quali- soroldgicas, muscular da regido femoral e hiperextensdo dos
toxoplasmose quantitativa moleculares, e | membros posteriores. O escore de condic¢do
clinica em um céo fibras corporal (ECC) demonstrou esta 20% abaixo do
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errante devido a
infeccdo clonal
tipo I.

(delineamento
experimental)

musculares de
uma cadela
infectada com o
tipo clonal | de
T. gondii

peso adequado, as costelas estavam
praticamente sem gordura e o estado de sensor
estava deprimido. O exame por PCR foi
positivo para Toxoplasma gondii e a
genotipagem da cepa revelou infecgéo clonal do
tipo I. Foram introduzidas 4 semanas de
tratamento com cloridrato de clindamicina e
fisoterapia aquética, e 0 cdo se recuperou.

24 Determinar e Abordagem | Foram coletadas | A soroprevaléncia em humanos no municipio
identificar fatores quali- amostras de soro | estudado foi de 70,00% (196/280), sendo
associados a guantitativa | de 280 humanos | 69,08% (143/207) de individuos provenientes
soroprevaléncia de (estudo e 766 cées da area rural e 72,60% (53/73) da comunidade
anticorpos observacional urbana de favela. A soroprevaléncia em cées foi
anti- Toxoplasma | e transversal) de 52,35% (401/766), onde 71,74% (99/138)
gondii em eram da zona rural e 48,08% (302/628) eram da
humanos e cées de zona urbana. A infeccdo em cées urbanos foi
Jataizinho, Estado associada a idade, contato com cées vadios ou

do Parana, Brasil. roedores e acesso livre a rua.

25 Destacar as Pesquisa Estudos Os sinais clinicos gerais da toxoplasmose
manifestacoes bibliografica — | primérios acerca | envolve febre, anorexia ou dispneia, e sinais
clinicas menos Revisdo de | datoxoplasmose | mais especificos com envolvimento neural,

conhecidas, revisar literatura em cdes e gatos | respiratério, cutdneo ou ocular; quadros de

aspectos
relacionados ao
diagnostico
diferencial e
determinar como a
cepa / gendtipo
pode estar
envolvida na
apresentacao
clinica da doenga

doencas neuroldgicas com manifestacbes de
convulsdes, déficits de nervos cranianos,
tremores, ataxia e paresia ou paralisia na
encefalomielite; foram descritas em um céo
com infecgdo concomitante por Sarcocystis
neurona e T.gondii paraparesia e tetraparesia
que evoluiram para paralisia do neurénio motor
inferior e nodulos na medula espinhal;
sensibilidade ao ruido verificado em uma cadela
de collie de 8 anos; miosite que demonstrou
uma marcha anormal inicialmente; perda
muscular e da rigidez, e doenca ocular
caracterizado como conjuntivite necrosante,
endoftalmite, uveite anterior e coriorretinite; o
material genético do T.gondii foi identificado
no sémen de cinco dos onze cées infectados
naturalmente no Brasil, indicando uma
evidéncia de que o parasito pode ser transmitido
sexualmente entre caes

26

Descrever o0 caso
de um céo que
recebeu tratamento
imunossupressor e
foi posteriormente
diagnosticado com

Delineamento
descritivo —
Relato de caso

Amostras
sorologicas e
histopatoldgicas
de um céo que
recebeu
tratamento
imunossupressor

O individuo apresentou dificuldade respiratéria,
e o diagndstico de toxoplasmose foi feita a partir
da identificacdo de taquizoitos no lavado
broncoalveolar. Foi apresentado pelo animal
taquipneia, fraqueza, ruidos broncovesiculares
aumentados, taquicardia leve entre outros
sintomas. O cdo estava hipoxico e foi
suspeitado infeccdo do trato respiratério ou
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toxoplasmose

tromboembolismo  pulmonar. Os  testes

sistémica. imunohistoquimicos detectaram o T. gondii em
pequenos grupos e individualmente espalhados
por todo o parénquima pulmonar.
27 Resumir Pesquisas Publicacdes Dados de  soroprevaléncias  mundiais,
informacGes Bibliograficas | mundiais acerca | diagnostico, infecgdes clinicas, e diversidade
mundiais sobre a — Reviséo de da genética de T. gondii.
prevaléncia de literatura Toxoplasmose
infecgBes clinicas e Canina do
subclinicas, periodo de 2009
epidemiologia, a 2020
diagnostico e
diversidade
genética de T.
gondii em caes
(Canis familiaris)
de 2009-2020
28 Examinar a Abordagem | Foram coletadas | No total, 52 (50,5%) amostras foram
presenca de quali- 103 amostras de | sorologicamente positivas para T. gondii pela
anticorpos para T. quantitativa soro de cdes de | RIFI. Foi verificado uma prevaléncia geral de

gondii em cdes
pertencentes a
residentes em 37
domicilios no
Camboja usando o
teste de
imunofluorescénci
a indireta (IFAT)

(delineamento
experimental)

37 familias
(15,5%) de um
total de 238
domicilios em
Dong Village,
no Camboja

54,8% em adultos e 43,9% em individuos
jovens, porém ndo foi encontrada diferenca
significativa (p = 0,37). A soroprevaléncia para
machos foi de 50,0% (21/42) e para fémeas foi
de 50,8% (31/61), dessa forma ndo foi
encontrada variacdo significativa com relacéo a
soroprevaléncia nos dois sexos (p =1). A
maioria das amostras positivas (42/52)
apresentou titulos IFAT baixos a moderados,
sendo encontrados titulos altos apenas em caes
adultos.

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.

7.1 Caracterizacdo da amostra

A amostra foi caracterizada conforme o idioma de publicacdo, pais de origem e

metodologias dos estudos.

Com relacdo ao idioma de publicacdo dos artigos, a amostra final deste trabalho foi

composta por 6 artigos publicados em portugués (21,4%) e 22 artigos publicados em inglés

(78,6%), conforme o grafico 1.
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Gréfico 1: Distribuicéo dos artigos conforme idioma de publica¢do. Jodo Pessoa, Paraiba, 2021.

Idioma de publicacéo

B Ingles
[ Portugués

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.

O grafico 2 apresenta a distribuicdo dos 28 artigos selecionados conforme seu pais de
origem. Dessa forma, dezessete (60,71%) artigos sdo do Brasil, trés (10,71%) sdo dos Estados
Unidos da América (EUA) e os demais paises, Australia, Portugal, Italia, China, Sri Lanka,

Camboja, Paquistao e Ird apresentaram um (3,57%) artigo cada.

Gréfico 2: Distribuicdo dos artigos conforme pais de origem. Jodo Pessoa, Paraiba, 2021.
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70

Brasil
EUA
Australia
Portugal
ltélia
China

Sri Lanka
Camboja
Paquistdo
Ird

60.71%

80

50
|

40

EEREDNCOCOCOCOMm

Artigosi %)

20
|

10.71%

10

357% 357% 357% 357% 357% 357% 357% 3.57%

o ] O ] O N N

Paises

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.
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Com relacdo a metodologia utilizada nos estudos, o grafico 3 indica que dezenove
trabalhos (67,86%) sdo delineamentos experimentais com abordagens quali-quantitativa.
Quanto aos demais artigos, seis (21,43%) sédo relatos de caso e trés (10,71%) sdo pesquisas

bibliogréficas de carater exploratdrio.

Grafico 3: Metodologia dos estudos da amostra. Jodo Pessoa, Paraiba, 2021.

Metodologia dos estudos
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. Relato de caso
Pesquisa bibliografica
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Artigos(%)
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Fonte: Elaborada pela autora, 2021.

Apds a leitura seletiva dos trabalhos, foi realizada a leitura analitica que nos permitiu
chegar aos seguintes temas: Aspectos epidemioldgicos e Implicagdes clinicas e cuidados na

infeccdo, que serdo abordados a seguir.

7.2 Aspectos Epidemiolégicos

Neste tema serdo abordadas as questdes relacionadas a prevaléncia, diagndstico, fatores

de risco, controle e profilaxia.
Soroprevaléncia e fatores de risco

No artigo 2, Brito et al. (2002) avaliou a frequéncia de anticorpos anti-Toxoplasma

gondii, IgM e IgG, em amostras sorologicas de oitenta cies que apresentaram sintomas
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nervosos. Os anticorpos IgG foram identificados em 26 animais (32,5%), com titulos de 16
(13,7%), 64 (13,7%) e 256 (5%). Para IgM, 25 (31,2%) foram positivos com titulos de 16
(7,5%), 64 (15%) e 256 (8,7%).

A soropositividade foi mais frequente em animais mais velhos, de areas rurais, machos,
com contato com pequenos animais (principalmente passaros e roedores) que possuem habitos
predatérios levando a ingestdo de tecidos com cistos de T. gondii. Maior frequéncia de reacéao
positiva foi encontrada em cdes alimentados com carne crua e comida caseira. Houve uma
tendéncia de maior frequéncia de IgM em cées de racga indeterminada, podendo ser explicado
pelo fato de esses animais receberem menos atencdo no cuidado e na alimentacéo,
consequentemente possuem maiores chances de exposicdo a alimentos contaminados, sejam

oferecidos por humanos ou em decorréncia de habitos predatorios (BRITO et al., 2002).

Os sinais neuroldgicos mais comuns foram alteragdes da consciéncia, do movimento e
do teste do carrinho de médo. Nenhuma das variaveis que foram estudadas nos exames
neuroldgicos demonstrou relagdo significativa com o nimero de animais reagentes, pela analise
univariada com Teste Qui-Quadrado, mas a anélise multivariada mostra que os titulos de IgM
sdo mais prevalentes em cdes com consciéncia alterada. O percentual de reagentes com
anticorpos IgM especificos foi alto, indicando infec¢bes ativas, mas a possibilidade de
coinfeccdo com o virus da cinomose ndo pode ser descartada, pois pode ser um fator
predisponente para infeccdo por toxoplasmose, uma vez que 0 virus da cinomose possui potente
acao imunossupressora. Os resultados do estudo demonstram a importancia da toxoplasmose
na espécie canina e o risco a saude publica, indicando provaveis fontes comuns de infeccao para
humanos e caes, bem como a possibilidade de transmissao direta de cdo para homem, ja que na
sua forma aguda e generalizada poderia ocorrer eliminacdo de parasitas viaveis por diferentes
secrecdes e excrecdes, bem como as mecéanicas por vetorizacdo de oocistos apds ingestdo de
fezes de felinos (BRITO et al., 2002).

O trabalho realizado por Barbosa et al. (2003), no artigo 3, avaliou a frequéncia de
anticorpos 1gG anti-Toxoplasma gondii em uma populacdo de cdes errantes da cidade de
Salvador/BA, onde foram coletados 225 amostras de sangue de caes distribuidos em 10 distritos

sanitarios.

Foram identificadas 143 amostras positivas, caracterizando uma frequéncia de
63,55.00%. As frequéncias soroldgicas encontradas para cada distrito sanitario corresponderam
a: Itapagipe 33,33%; Sdo Caetano/Valéria 46,15.00%; Brotas 42,11%; Barra/Rio Vermelho
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64,28%; Boca do Rio 80,00%; Itapud 65,38%; Cabula/Beiru 80,64%; Pau da Lima 73,91%;
Cajazeiras 64,70% e Suburbio Ferroviario 73,33%. E os titulos encontrados foram de 1:16 a
1:16384, sendo 1:16 (28,67%), 1:64 (44,76%), 1:256 (21,68%), 1:1024 (4,20%) e 1:16384
(0,70%). Os dados soroldgicos foram atribuidos a idade, sexo e distrito sanitario. Os resultados
demonstraram uma alta prevaléncia e distribuicdo do parasito no municipio de Salvador,
apresentando diferenca estatisticamente significativa (p<0,05) com relagdo a frequéncia do
T.gondii entre os distritos analisados. Um total de 123 machos e 102 fémeas foram analisados,
onde 67,48% e 58,82% foram sororreagentes, respectivamente. No entanto, ndo houve
diferenga estatistica significativa com relacdo ao sexo (p>0,1). Com relacdo a variavel idade,
comparando-se cées jovens (14,80%) com cdes adultos (70,20%), foi observado diferenca
estatisticamente significativa (p<0,001) para ocorréncia de anticorpos contra o Toxoplasma
gondii (BARBOSA et al., 2003).

Dubey et al. (2007), referente ao artigo 4, determinou a prevaléncia de Toxoplasma
gondii em 86 cées de rua do Sri Lanka e realizou a caracteriza¢do genética dos isolados do
parasita. Os anticorpos para T.gondii foram testados a partir do teste de aglutinacdo modificado
(MAT). No total, 58 individuos (67,4%) foram soropositivos, onde os titulos de anticorpos
foram de 1:20 em oito, 1:40 em quatro, 1:80 em 10, 1:160 em 22, 1:320 em seis, 1:640 em cinco
e 1:1280 em trés cdes. Coracdes, lingua e cérebros de 50 cdes com titulos MAT de 1:40 foram
escolhidos para isolamento de T gondii a partir de bioensaios em camundongos. Os
camundongos que receberam os tecidos caninos foram examinados para infecgdo por T. gondii.
O parasita foi isolado de 23 cdes por meio do bioensaio No entanto, os diferentes 6rgéos
variaram quanto a capacidade de estimular a infeccdo em camundongos, onde os musculos

produziram resultados mais positivos do que o cérebro.

Os isolados de T. gondii foram genotipados por PCR-RFLP utilizando-se polimorfismos
com 10 marcadores incluindo SAG1, SAG2, SAG3, BTUB, GRAG, c22-8, c29-2, L358, PK1,
um novo SAG2 e um marcador de apicoplasto Apico. Foram identificados quatro genotipos,
incluindo trés genotipos unicos, sendo um pertencente a linhagem Tipo I1l. Os isolados de T.
gondii foram designados como TgDgSI 1-24. Em um cé&o foi detectado infec¢cdo mista com dois
genotipos. O gendtipo # 1 € indistinguivel da linhagem Tipo 111, que tem distribuicdo mundial.
Entretanto, 20 dos 24 isolados pertencem a dois outros grupos (gendtipos # 2 e # 3), sugerindo
que esses dois gendtipos podem ser predominantes no Sri Lanka. O isolado TgDgSI 21
representa o quarto gendtipo e difere do genotipo # 3 apenas no locus PK1, indicando que eles

estdo intimamente relacionados. Comparando com dados de genotipagem publicados
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anteriormente de isolados de cées, gatos e galinha mostrou que os gendtipos 2 e 3 do Sri Lanka
sdo Unicos. No entanto, o gendtipo # 4 foi encontrado em cées da Colémbia, gatos da China e

galinhas do Par4, Brasil, indicando a disseminacao do genotipo # 4.

O resultado da genotipagem para caes no Sri Lanka indica que a diversidade de T. gondii
pode estar em nivel baixo a intermediario na regido. Os isolados do parasita foram considerados
virulentos quando os camundongos inoculados morreram em 28 dias pds-inoculagdo. No
entanto, a viruléncia para os camundongos pode depender de fatores como o estagio do parasita,
a dose, a rota, os tipos de camundongos, o hospedeiro e a cepa do parasita. Normalmente, os
isolados de T. gondii da América do Norte s&o menos patogénicos para camundongos do que
isolados da América do Sul, particularmente do Brasil. Onde se relata que cepas virulentas de
camundongos estdo presentes em cdes aparentemente saudaveis no Brasil, Coldmbia, América
do Sul. Pouco é conhecido sobre a patogenicidade em camundongos de isolados de T. gondii
na Asia. Os resultados desse estudo em questo, indicaram que isolados de T. gondii de cées

do Sri Lanka ndo foram patogénicos para camundongos.

Camossi et al. (2008), no artigo 5 da amostra, avaliou a frequéncia de anticorpos anti-
Toxoplasma gondii em cées provenientes de um distrito periférico de Botocatu (SP), e
determinou a associacdo entre algumas variaveis epidemiologicas para verificar fatores de risco
para infeccdo por toxoplasmose. A regido estudada foi o bairro Jardim Santa Elisa, o qual era
desprovido de pavimentacgdo residencial ou saneamento basico adequado. O bairro apresentava
algumas caracteristicas rurais transitérias. Foram realizadas visitas residenciais e aplicado um
questionario de avaliacdo epidemioldgica dos moradores, e coletadas amostras de sangue de
100 cées (48 machos e 52 fémeas), sendo 37 individuos jovens (0 a 5 anos) e 63 idosos (acima
de 5 anos). Trés categorias foram consideradas quanto ao tipo de alimentacdo fornecida aos
animais: exclusivamente comercial; comida caseira (sobras de alimento humano com
composicao variada, principalmente arroz e as vezes carne); e alimentos processados e caseiros.
Devido as condi¢es de infraestrutura de alojamento precérias, que nao apresentavam barreiras

fisicas como portdes e muros, 0s animais tinham livre acesso a rua.

Dessa forma, os fatores de risco considerados no estudo foram relacionados aos habitos
alimentares dos cdes, acesso as ruas, localizacdo residencial e presenca de roedores e felinos. O
teste IFA foi utilizado para deteccéo de anticorpos anti-T. gondii nas amostras de soro caninas.
A soroprevaléncia de anticorpos anti-T. gondii (IgG) foi de 56%, onde 57,14% dos animais
apresentaram titulo de anticorpos de 16; em 33,93% o titulo foi de 64; 7,14% com titulo de 256;

e 1,79% apresentaram titulo soroldgico de 1,024. Com relacdo a varidvel acesso a rua, 0



44

percentual de cées soropositivos foi estatisticamente superior (p = 0,018) quanto ao percentual
de cdes soronegativos. Foi encontrada associagdo estatisticamente significativa quanto aos
animais soropositivos que se alimentavam de carne crua, sendo 0s percentuais observados nesse
grupo maiores (p = 0,027) do que no grupo soronegativo. No entanto, ndo houve associagdo
significativa quanto aos cées alimentados exclusivamente com ra¢do comercial, os alimentados
apenas com comida caseira e os alimentados com ragcdo e comida caseira. A proporcéo de
animais jovens reagentes foi estatisticamente inferior (p = 0,020) ao grupo de ndo-reagentes.
Quanto ao contato com gatos, ndo foi identificada diferenca estatisticamente significativa entre

0s cées reagentes e ndo-reagentes (p = 0,207).

Em relacdo aos habitos de caca e xenosmofilia, ndo foi encontrada associacdo
significativa com p = 0,691 e p = 0,184. Foi encontrada associacdo entre o percentual de cées
soropositivos e sinantropicos, sendo o nimero de cées reagentes significativamente maior (p =
0,015) do que os néo-reagentes. N&o foi encontrada associacao significativa para infeccdo em
relacdo a localizacdo no bairro. A soroprevaléncia de 56,0% na populacdo canina do bairro
estudado ressalta uma alta prevaléncia, indicando que esses animais tiveram contato com o
agente patogénico e, sendo assim, com a infeccdo adquirida. Portanto, esses animais
representam um fator de risco para a populacdo humana local, uma vez que compartilham fontes

de infeccdo comuns com seus donos e residentes vizinhos.

Um inquérito soroldgico para toxoplasmose canina foi realizado por Jadoon et al.
(2009), no artigo 8, a partir do teste de aglutinacdo em latex (LAT). Foram coletadas um total
de 305 amostras de caes, sendo 245 provenientes de animais domésticos do hospital canino da
Universidade de Veterinaria e Ciéncias Animais de Lahore, e 60 de cdes vadios. A histdria e 0s
habitos de vida dos cdes domésticos, especialmente com relacdo ao acesso a rua, foram
consultados aos proprietarios e registrados. Quanto a idade dos cées vadios, essa foi estimada
de acordo com a aparéncia geral dos individuos. Com relacdo aos titulos soroldgicos: 0s soros
de 1:16 eram negativos e indicavam auséncia de imunidade; os titulos positivos que variaram
de 1:32 a 1:128 foram relacionados a imunidade adquirida ou em evolucéo; titulo positivo igual

ou superior a 1:256 sugere uma possivel infecgédo recente.

A soroprevaléncia de anticorpos anti-Toxplasma gondii nos cédes estudados foi de
46,88%. O resultado do estudo sugere uma taxa de infeccdo por T. gondii consideravel na
populacédo canina. No entanto, pode haver varia¢ao na taxa de infeccdo entre diferentes regides
uma vez que as condi¢des ambientais e de gestdo variam em vérias partes do mundo, sendo

esses fatores influenciadores importantes para taxa de infecg¢do por T. gondii. Visto que as taxas
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de infeccdo sdo maiores em regides Umidas e quentes do que em &reas frias ou quentes e secas,

pois tendem a favorecer a sobrevivéncia de oocistos eliminados para 0 meio externo.

Os resultados demonstraram que a taxa de soropositividade foi significativamente maior
em cdes errantes (83,33%), independente de sexo e idade, do que em cées domésticos (37,95%).
Isso pode ser justificado pelo fato dos cdes errantes serem mais suscetiveis a se alimentar de
aves e roedores, ao contrario de que a alimentacdo dos cdes domésticos tende a ser mais
balanceada. Os cdes com menos de um ano apresentaram maior susceptibilidade (62,5%) do
que os individuos adultos (32%). No sexo feminino a taxa de soropositividade foi de 53,12% e
nos machos foi de 40%, dessa forma ndo foi identificada diferenca significativa quanto a
proporcéo de fémeas e machos soropositivos. Diferenca ndo significativa foi observada entre
racas exaticas (46,15%) e locais (57,14%). No entanto, foi encontrada variacdo significativa na
soropositividade entre cdes em contato proximo com gatos (50%) e cdes em que ndo ha contato
com gatos (24,34%). Das 80 cadelas que abortaram, 60% foram soropositivas, onde na maioria
(n = 27) foi detectado titulo de anticorpos anti-T. gondii de 1:16, indicando imunidade residual.

Nas cadelas que tiveram parto normal, a soropositividade foi de 37,5%.

Quanto ao artigo 11, o estudo realizado por Carlos et al. (2010), verificou a ocorréncia
de anticorpos anti-Toxoplasma gondii bem como os fatores de risco associados a infec¢do na
populacdo de cdes distribuidos nas regides de Ilhéus e Itabuna, localizados no estado da Bahia.
Foram coletadas 529 amostras de sangue, sendo 120 provenientes de cdes do municipio de
Itabuna e 409 amostras do municipio de Ilhéus. Dos cédes provenientes de Ilhéus, 96 se
caracterizavam como urbanos domiciliados, 135 como urbanos errantes provenientes do CCZ
(Centro de Controle de Zoonoses), e 178 rurais domiciliados. Os cédes de Itabuna eram todos

urbanos domiciliados.

Para analisar a ocorréncia do parasito na populacdo estudada, foi realizado o Teste de
Hemaglutinacdo Indireta (HAI). Aos proprietarios dos animais domiciliados foi aplicado um
questionario para analisar os principais fatores de risco para aquisi¢do da infeccdo. Dos 529
caes, 193 foram positivos (36,5%). Para cada municipio, os resultados encontrados foram:
Ilhéus 37,7% (154/255) e em Itabuna 32,5% (39/81) cdes foram positivos. Os resultados
demonstram que ndo houve diferenca estatistica significativa entre os dois municipios, onde o

p-valor foi equivalente a (p=0,35).
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Com relacdo aos fatores de risco, a varidvel localizacdo obteve diferenca
estatisticamente significativa, onde os cdes rurais apresentam um risco de 1,84 mais chances de
adquirir a infeccdo do que os urbanos (p=0,001). Sobre 0 modo de vida, os cées urbanos errantes
apresentaram maior risco do que os urbanos domiciliados (p=0,01), possuindo estes 1,86 mais
chances de exposicao ao parasita. O tipo de alimentacdo, ingestdo de comida caseira e de carne,
foram significativas (p=0,034 e 0,027 respectivamente). Quanto a raga, 0S cdes sem raga
definida (SRD) apresentaram maior risco (p=0,0001). E diferenca significativa também foi
encontrada com relacdo a idade, onde os animais acima de 5 anos apresentaram maior risco
(p=0,009). No entanto, ndo houve significancia estatistica na variavel sexo, contato com gatos
e ingestdo de carne crua. A assisténcia veterinaria mostrou-se como um fator de protecdo, onde
0s animais sem acompanhamento veterinario apresentaram 2,02 mais chances de exposicao a
infeccdo (p=0,002).

Os cédes ndo constituem os hospedeiros definitivos do T.gondii. Todavia, séo
epidemiologicamente importantes. Pois podem atuar como vetores mecanicos por possuirem o
habito de xenosmofilia, podendo transmitir o parasito para os humanos, e principalmente
criangas. Sdo também importantes sentinelas de contaminacdo ambiental, uma vez que a
soropositividade alta na populagéo canina pode indicar contaminagao por oocistos no ambiente
em questdo, ou que estes animais se alimentam de carne crua ou mal cozida contendo cistos
teciduais que podem estar sendo ingeridas por humanos também, uma vez que os cdes sdo

expostos a ingerir restos de alimentacdo humana (CARLOS et al., 2010).

O Brasil apresenta uma variacdo de positividade canina a anticorpos anti-T. gondii de
4.94% a 91% (Fialho et al. 2009). Os principais fatores de risco atribuidos a essa ocorréncia de
infeccdo sdo a idade, tipo de alimentacdo, convivio com gatos na residéncia, animais errantes

ou que tenham acesso a rua e residir em areas rurais (CARLOS et al., 2010).

No artigo 12, Hosseininejad et al. (2011), determinou a soroprevaléncia de Toxoplasma
gondii em cdes em Teerd, capital do Ird e ainda investigou os possiveis fatores de risco
associados a infeccdo. Foram coletadas amostras de soro de 396 cées da provincia de Teerd de
2007 a 2008, dos quais 196 foram destinados a clinica de pequenos animais da Universidade de
Teerd para serem vacinados e feito o check-up anual e 200 individuos foram trazidos de abrigos
e cdes errantes da area de Karadj. Todos os individuos foram considerados clinicamente
saudaveis por amostragem. Em um formulario de consulta foram registradas informacdes sobre

idade, raca e sexo dos animais. As amostras colhidas foram testadas a partir de um teste de
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anticorpo fluorescente indireto (IFAT) com dilui¢fes de 1:16 e mais. Das amostras analisadas,
89 (22,47%) foram positivas com titulos de pelo menos 1:16. Quanto a faixa etaria, de 85 cdes
com menos de um ano de idade, 7 (8,23%) apresentaram anticorpos anti-T. gondii em dilui¢des
de pelo menos 1:16, ao passo que de 311 animais com 1 ano de idade e mais 82 (26,36%) foram

soropositivos nesta diluicdo.

Dessa forma, a soroprevaléncia foi significativamente maior nos cées de 1 ano de idade
acima (p <0, 05). A taxa de infeccdo foi relativamente maior em cées machos, no entanto, ndo
foi encontrada diferencga significativa entre os dois sexos avaliados. De um total de 155 cées
domeésticos, (9,03%) foram soroconvertidos para T. gondii, ao passo que a taxa de infecgdo em
cdes de rua ou de guarda foi de 31,12%. Sendo assim, o local de moradia foi significativamente
associado a taxa de infeccdo (p < 0,05). O achado de maior prevaléncia em caes mais velhos
enfatiza que estes tem uma maior chance de exposi¢ao ao parasita ao longo do tempo e, portanto,
sd0 mais suscetiveis a infeccdo. Com relagdo a maior taxa de infecgdo encontrada em cées
vadios e de guarda em comparacdo com cdes domésticos, isto ocorre provavelmente devido a
uma maior exposicdo a alimentos contaminados, solo ou fontes de agua com oocistos
esporulados. Portanto, a soroprevaléncia relativamente alta de T. gondii em c&es no Ird sugere

uma alta contaminag@o ambiental.

Ja é conhecido o papel do cdo na toxoplasmose uma vez que, embora raro, estes animais
podem ser vitimas fatais da infeccdo, e o cdo pode participar como sentinela de contaminagédo
ambiental e pode ser uma fonte direta de infecgdo para humanos. Sendo encontrado maior risco
de soroconversdao em criangas que apresentavam contato com caes em comparagao com gatos
(Frenkel et al., 2003).

Lopes et al. (2011), no artigo 13, verificou a prevaléncia de anticorpos anti-Toxoplasma
gondii em 673 cdes domésticos da regido nordeste de Portugal. Para tal, foi utilizado o teste de
aglutinacdo modificado (MAT) com titulo de 1:20 para soropositividade. Anticorpos para T.
gondii foram encontrados em 256 cdes (38,0%). Para avaliacdo estatistica, foram consideradas
variaveis como sexo, idade, raga, alimentacao, contato com outros animais e acesso a rua. Nao
foi encontrada diferenca estatisticamente significativa quanto os niveis de soroprevaléncia em
machos (36,7%) e fémeas (41,8%) nem entre cdes de raca pura (42,1%) e mesticos (35,2%).
No entanto, as analises estatisticas confirmaram como fatores de risco: animais com idade

acima de 12 meses; chance de se alimentar de aves ou pequenos mamiferos; alojamento
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exclusivamente ao ar livre; se alimentar com comida caseira ou de carne crua ou visceras. Nao

foi identificado como fator de risco o contato com outros animais domésticos.

Os resultados do estudo indicam uma elevada prevaléncia de infecdo por Toxoplasma
gondii no nordeste de Portugal. Dessa maneira, 0s autores sugerem medidas preventivas
considerando os fatores de risco identificados no estudo. Segundo eles, devem-se incluir uma
alimentacdo baseada em dietas comerciais ou a partir de alimentos processados por
congelamento e cozimento, restringir a acessibilidade dos animais a rua pode impedir que esses
cacem aves e pequenos mamiferos. A lavagem das maos em humanos é considerada uma
medida higiénica para ajudar a prevenir as infeccdes, uma vez que 0s cdes podem servir como

disseminadores mecanicos de oocistos de T. gondii.

Como ja compreendemos, a toxoplasmose constitui-se uma zoonose parasitaria de
ampla distribuicdo mundial e infecta diversos hospedeiros. Porém, a prevaléncia do protozoario
Toxoplasma gondii no meio ambiente (como solo, agua e alimentos) é desconhecida. Em razéo
dos obstaculos técnicos para contagem direta de oocistos, um ensaio alternativo a partir do
status sorologico do T. gondii em animais de vida livre, como cées vadios ou de vida livre, pode
ser utilizado para examinar a contamina¢do ambiental indiretamente. De modo que esses
animais estdo expostos aos mesmos riscos de infecgdo que outros animais e humanos. Os cées
errantes sdo considerados os melhores indicadores do parasita no meio ambiente, uma vez que:
1) os cées vadios vagam livremente sem qualquer protecdo contra patdgenos e entram em
contato com 0 mesmo ambiente de contaminacdo de outros animais, como aves e roedores; 2)
na pratica esses animais estdo disponiveis tanto em zonas urbanas quanto rurais, determinadas
por condicGes sanitarias distintas; 3) cdes tém olfato apurado e possui 0 comportamento de rolar
em fezes de gatos, aumentando sua exposicao; 4) a infeccdo canina também pode ser causada
pela ingestdo de alimentos contendo cistos de T. gondii, como aves, pequenos mamiferos e
carne mal cozida proveniente de restos alimentares de humanos. O clima, que difere em muitas
localizagdes geograficas, também tem uma influéncia na dindmica de transmissao do T. gondii,
pois estes podem se esporular, sobreviver e permanecer infecciosos dependendo das condicdes

climaticas favoraveis (YAN et al., 2012).

Concernente ao artigo 15, pouco se sabe sobre a distribuicdo e o destino do T. gondii
no meio ambiente na Republica Popular da China (RPC), onde a higiene ambiental das cidades
urbanas e das zonas rurais sdo amplamente distintas. Sendo assim, Yan et al. (2012) realizou

um estudo para estimar a distribuicdo e a dindmica de transmissdo do T. gondii no meio
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ambiente por meio do exame de soroprevaléncia de cées errantes como indicadores, e também
identificar os riscos potenciais de exposi¢cdo para populacdo humana na RPC. Foram
examinados um total de 231 cées vadios ou de vida livre em um gradiente urbano-rural para
analisar a frequéncia do parasita no ambiente. Anticorpos anti-T. gondii foram detectados em
93 (40,3%) cées por ensaio imunoenzimatico (ELISA). A soroprevaléncia em cées de areas
rurais foi relativamente maior do que em cées de areas urbanas, e as taxas em fémeas foram um
pouco maiores do que em machos, no entanto, ndo foi demonstrado associacdes entre
procedéncia, género e soropositividade (p > 0,05), onde nenhuma diferenga estatisticamente
significativa foi encontrada nas soroprevaléncias de cées urbanos (38,7%) e cdes rurais (41%).
Entretanto, a soropositividade aumentou conforme a idade, demonstrando uma associagao entre
a prevaléncia de T. gondii e a idade de cdes errantes, 0 que aponta para um maior risco de

exposicdo ao parasita ao longo da idade.

Neste estudo, foi identificada uma alta soroprevaléncia de T. gondii em cées vadios ou
de vida livre, de diferentes origens (rural e urbana), onde ndo foi encontrada diferencga
significativa. Isto indica uma distribuicdo ampla e uma pressao constante de infeccdo por T.
gondii em diferentes condicdes ambientais, e que os oocistos do T. gondii pode ser uma
importante fonte de infeccdo para humanos e outros animais nas &reas urbanas e rurais da China.
Os cées reagentes foram provavelmente infectados por fontes de dguas contaminadas, contato
com pequenos mamiferos e aves infectadas por oocistos no ambiente, além de ingestdo de

sobras alimentares de humanos incluindo carne mal cozida (YAN et al., 2012).

No artigo 17, Sorte et al. (2015) desenvolveu um estudo transversal com o objetivo de
verificar a soroprevaléncia de T.gondii a partir da analise soroldgica e molecular em cées das
areas rurais e urbanas do municipio de Cuiaba (MT), associando com os fatores de risco
relacionados com a corrente de transmissdo. O estudo foi conduzido nesses cées, no periodo de
fevereiro de 2010 a janeiro de 2011, através da analise de anticorpos por imunofluorescéncia
indireta e do DNA do parasita. Um total de 269 cdes foram avaliados por IFA, sendo
considerados reagentes os caes com titulo > 16 e por PCR de capa leucocitaria. Das amostras
testadas foi encontrada uma prevaléncia de 48,7% (131 amostras) casos de infeccdo reativos
pelo IFA e 15,6% (42 amostras) positivos atraves do PCR, demonstrando que 56,9% (um total
de 173 cdes) apresentavam a infecgdo toxoplasmatica.

Nos cées de areas rurais a soroprevaléncia foi de 62,4% e nos cdes de areas urbanas foi

de 40,4%, sendo encontrada diferenca significativa entre as duas areas de estudo (p = 0,0007).
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Os titulos de anticorpos em cdes soropositivos foram os seguintes: 16 em 7 cdes (5,3%); 64 em
26 cées (19,8%); 256 em 51 cées (39%); 1.024 em 37 cées (28,2%); e 4.096 em 10 caes (7,7%).
Quanto ao exame fisico, 44,3% (58) cées infectados manifestaram sinais clinicos durante a
visita domiciliar. Os sinais apresentados incluiram perda de peso em 20,6% dos individuos,
linfadenopatia generalizada (16%), esplenomegalia (15,2%), conjutivite e uveite (11,4%). No
entanto, esses quadros foram observados em alguns cées ndo reativos. Os cdes machos
apresentaram maior percentual de anticorpos anti-Toxoplasma gondii, porém ndo foi

encontrada predisposicdo sexual para infeccdo por Toxoplasma (p = 0,95).

Com relagdo a variavel idade, foi encontrada associacdo significativa entre cdes com
mais de seis anos de vida (p = 0,03) independente da raca (p = 0,04). Entre os cdes soropositivos,
27 (20,6%) se alimentavam de carne crua misturada com racdo ou restos de comida humana, e
48 (36,6%) tinham convivio com gatos, todavia ambas as variaveis ndo foram consideradas
como fatores de risco para aquisicdo da infec¢do nessa populacdo de cdes. O acesso a rua
demonstrou ser significativamente associado a infeccdo (p = 0,03). Na area urbana, foi
encontrada diferenca significativa quanto ao nimero de individuos soropositivos entre 0s tipos
de piso térreo, sendo esses misto (cimentado e solo) e apenas cimentado (p = 0,01). Os
resultados do estudo indicaram que a infeccdo por T.gondii na populacdo canina é ativa nas
areas urbanas e rurais do municipio de Cuiaba, apresentando maior risco para infeccao nas areas

rurais, em cédes com acesso a rua e caes adultos.

Quanto ao artigo 21 da amostra, da Cunha et al. (2016) realizou um estudo
soroepidemioldgico de anticorpos anti- Toxoplasma gondii em cdes domésticos distribuidos em
7 municipios do estado do Rio de Janeiro. Foi realizada uma analise epidemioldgica analitica
transversal para avaliar o perfil de anticorpos da classe 1gG anti-T.gondii em cdes. A
identificacdo dos anticorpos foi realizada a partir do ensaio de imunoadsor¢do enzimatico
indireto (ELISA). No total foram testadas 651 amostras, sendo que 300 dessas se mostraram
reativas para o Toxoplasma gondii, 0 que representou uma frequéncia relativa de 46,08%. No
entanto, ndo foi encontrada diferenca estatisticamente significativa entre as soroprevaléncias
encontradas nos 7 municipios (p=0,1570). Em associacdo com caracteristicas ambientais e de
manejo considerando a variavel “tipo de ambiente”, foi visto que 0s animais oriundos de areas
rurais apresentaram maior risco de serem sororeativos (1,3 vezes mais chances) do que os cées
de areas urbanas, porém ndo houve relacdo estatistica entre animais com ou sem acesso a rua
(DA CUNHA et al., 2016).
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Os autores consideram que um possivel fator que pode influenciar essa maior
prevaléncia em cées de areas rurais, seria a proximidade entre cdes com outros animais também
hospedeiros do T.gondii, como gatos, aves e animais de producdo. Alguns animais tendem a se
alimentar de restos de comida humana e com carnes cruas. Isso reforca a possibilidade de que
a ingestéo de cistos teciduais pela alimentagdo pode ser uma via importante de contaminacao
de cées em &reas rurais. Por ser a Toxoplasmose amplamente difundida na populagédo canina, a
espécie € alvo de estudos epidemioldgicos realizados mundialmente o que os aponta como
importantes sentinelas da contaminacdo ambiental e na populacdo humana (DA CUNHA et al.,
2016).

No estudo em questdo, foram observados uma frequéncia elevada de cées soropositivos
para 0 parasito nos 7 municipios estudados. Os municipios estudados foram: Cachoeiras de
Macacu, Guapimirim, Itaborai, Magé, Resende, Seropédica e Silva Jardim. Onde o municipio
que apresentou menor soroprevaléncia foi o de Seropédica (41,26%) e o de maior
soroprevaléncia foi o municipio de Magé (57,14%). As altas soroprevaléncias em cées podem
estd associadas a exposi¢ao continua dos animais a ambientes contaminados, considerando-se
também o efeito cumulativo da idade (DA CUNHA et al., 2016).

O estudo realizado por Ferreira et al. (2016), ao que se refere ao artigo 22 da amostra,
avaliou a frequéncia de anticorpos anti-Toxoplasma gondii em cdes, onde estes apresentavam
sinais clinicos compativeis com toxoplasmose. Foram submetidos a sorologia 598 cédes no
periodo de 1993 a 2013. Os resultados por meio da reacdo de imunofluorescéncia indireta
(RIFI) detectaram que 259 (43,31%) foram positivos; 351 (58,69%) amostras eram de caes de
raca e 247 (41,30%) de cdes de raca indefinida. Com relacdo ao sexo, 303 (50,67%) eram
fémeas e 295 (49,33%) eram machos. Quanto a idade, 113 (18,90%) eram animais filhotes, 52
(8,69%) eram idosos e 433 (72,41%) eram adultos. A soropositividade foi mais frequente em

animais com idade acima de oito anos (61,54%; p=0,0014).

N&o foi encontrada diferenca estatisticamente significativa em relacéo as variaveis sexo
e raga (p> 0,05). Os titulos de anticorpos variaram de 16 a 4096, sendo mais comum o titulo 16
apresentando frequéncia de 37,45% (97/259). Os principais sinais clinicos detectados foram os
neuroldgicos (30,43%) e uveite (8,03%). Entre os sinais neuroldgicos foram vistos quadros de
convulsdo, ataxia, paresia, plegia, mioclonias, mialgia e tremores. Também foram identificados
sinais reprodutivos como abortamento em cadelas, natimortalidade e nascimento prematuro.

Secrecdo nasal e tosse foram vistos entre os sinais respiratorios (FERREIRA et al., 2016).
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Cées vadios em &reas urbanas representam um papel importante na epidemiologia do T.
gondii, pois podem atuar facilmente como transportadores mecénicos de oocistos devido a sua
exposicdo frequente a ambientes contaminados. Esses animais estéo sujeitos a se alimentar de
recipientes de lixo urbano e sdo suscetiveis a se relacionar com animais sinantropicos, como

gatos vadios, aumentando a chance de disseminacdo do parasita (MIGLIORE et al., 2017).

Diferentes genotipos estao relacionados com a viruléncia do T. gondii, que influenciam
o0 desenvolvimento e gravidade da doenga em animais e humanos. Estudos na América do Norte
e Europa identificaram que T. gondii apresenta uma estrutura populacional altamente clonal
constituido por trés linhagens: tipos 1,11 e 111. As linhagens 11 e 111 leva a uma infecgéo cronica
e geracdo de cistos teciduais em camundongos, enquanto a cepa tipo | é extremamente virulenta,
resultando em niveis elevados de parasitas, com risco aumentado de transmissao
transplacentéria e severidade da infeccdo em fetos em desenvolvimento. Os estudos de isolados
de T. gondii em humanos e animais na América do Sul indicam uma variabilidade genética alta
expressa por outros genotipos. A tipagem de cepas de T. gondii € relevante em estudos de
levantamento epidemioldgico, pois possibilita o conhecimento da distribuicdo e viruléncia de

diferentes clones do parasita entre populagdes animais e humanas (MIGLIORE et al., 2017).

No artigo 23, Migliore et al. (2017) relatou um caso raro de toxoplasmose aguda em
um cdo errante devido a infec¢do clonal tipo I. A infeccédo pelo clonal tipo | esta frequentemente
atribuido a toxoplasmose grave em humanos e o controle de sua propagacgdo é de extrema
relevancia para salde publica.

Uma cadela errante de aproximadamente seis meses de idade foi vista nas redondezas
de contéineres de lixo com paralisia evidente das patas traseiras por voluntérios alimalescos em
Santa Margherita Belice (sudoeste da Sicilia, Italia). O animal foi resgatado e levado a uma
clinica veterinaria particular. Foi evidenciado pelo exame fisico atrofia muscular da regido
femoral e hiperextensdo dos membros posteriores. O escore de condi¢do corporal (ECC)
demonstrou esta 20% abaixo do peso adequado, as costelas estavam praticamente sem gordura
e 0 estado de sensor estava deprimido. No entanto, os valores hematoldgicos estavam normais
e ndo foi detectada anomalia neuroldgica. Os testes rapidos ELISA excluiram doengas
transmitidas por carrapatos. O teste soroldgico para N. caninum deu negativo, porém foi
positivo para anticorpos IgG de T. gondii pelo teste de aglutinacdo. Uma biopsia das fibras
musculares do glateo superficial foi realizada para confirmar a infecgéo por T. gondii e 0 DNA

gendmico foi extraido. O exame por PCR foi positivo para Toxoplasma gondii e a genotipagem
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da cepa revelou infeccdo clonal do tipo I. Foram introduzidas 4 semanas de tratamento com
cloridrato de clindamicina e fisoterapia aquatica, e o cdo se recuperou (MIGLIORE etal., 2017).

O tipo clonal I é considerado infrequente na Europa, onde existe uma prevaléncia alta
de clonal tipo Il com vérios subgrupos. Porém, a identificacdo do tipo clonal | na Sicilia em um
cdo errante propde o desenvolvimento de pesquisas adicionais em populagdes de animais
vadios. Uma grande populacdo de gatos e cdes errantes estd presente em areas urbanas e
periurbanas, especialmente no sul da Italia (MIGLIORE et al., 2017). Céaes vadios podem
compartilhar as mesmas fontes de infecgdo com gatos e roedores, recipientes de lixo é um
exemplo, onde apresentam mais chances de se contaminar com oocistos do parasita e de
propagar-los para outras areas. Portanto, o controle de sua circulagcdo é de suma importancia

para a saude publica.

No artigo 24, Benitez et al. (2017) realizou um estudo com o objetivo de determinar e
identificar fatores associados a soroprevaléncia de anticorpos anti- Toxoplasma gondii em
humanos e cdes de Jataizinho, Estado do Parand, Brasil. Foram coletadas amostras de soro de
280 humanos e 766 cdes, sendo essas testadas por imunofluorescéncia indireta (RIFI). Os

individuos participantes eram provenientes de &reas urbanas e rurais.

Na area urbana, os humanos eram residentes de uma comunidade mais pobre (de favela)
e cdes de estimagdo da area urbana total. Na &rea rural, humanos e cées de estimagdo eram
provenientes de toda a area rural. Foram consideradas positivas dilui¢des >1: 16. Foi
desenvolvido um questionario individual para registrar as informacGes e dados
epidemioldgicos. A soroprevaléncia em humanos no municipio estudado foi de 70,00%
(196/280), sendo 69,08% (143/207) de individuos provenientes da area rural e 72,60% (53/73)
da comunidade urbana de favela. Em 92,06% (58/63) das propriedades rurais, e em 80,00%
(32/40) das residéncias da area urbana, pelo menos um membro voluntario foi sororeagente
para T. gondii pela RIFI (BENITEZ et al., 2017).

A soroprevaléncia em cées foi de 52,35% (401/766), onde 71,74% (99/138) eram da
zona rural e 48,08% (302/628) eram da zona urbana. Diferencas estatisticamente significativas
foram detectadas entre cdes da area rural e urbana (p = 0,0000) e entre fazendas e casas (p
<0,0001). Nao houve fator associado ao risco de infec¢do na zona rural. No entanto, a infeccao
em cées urbanos foi associada a idade, contato com cées vadios ou roedores e acesso livre a
rua. Na comunidade de favela, visualizar mais de quatro ratos em casa foi considerado um fator

estatisticamente associado a soropositividade para toxoplasmose humana. Alta soroprevaléncia
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foram detectadas nas populagdes humanas e caninas da regido. Portanto, os resultados do estudo
indicam a necessidade de medidas de controle para toxoplasmose humana e canina nesse
municipio paranaense, tendo como objetivo a educacao sanitaria para toda a populacao, urbana
e rural (BENITEZ et al., 2017).

A infeccdo toxoplasmaética canina é de importancia epidemioldgica e clinica, uma vez
que a populacdo humana pode ser infectada acariciando cdes que comeram ou se rolaram em
fezes de felinos infectados. Os oocistos ingeridos por caes podem permanecer infecciosos apos
passar por seus tratos digestivos. Essa transmissdo mecénica de oocistos para populacdo
humana através de cdes pode ocorrer pela superficie corporal, boca e pés. Na China existem
mais de 200 milhdes de cées e, devido a cultura local do pais, muitos desses sdo criados para 0
consumo para populacdo humana, podendo ser um fator de risco para transmissdo do parasita
(DUBEY et al., 2020).

Dubey et al. (2020), referente ao artigo 27, resumiu dados mundiais acerca da
prevaléncia de infeccdes clinicas e subclinicas, epidemiologia, diagnostico e diversidade

genética de T.gondii em cdes do periodo de 2009 a 2020.

A respeito das investigacdes soroldgicas, em casos de infec¢bes naturais, o estudo
relatou que foram encontrados anticorpos contra T. gondii em soros de cdes em todo mundo.
Muitos desses estudos avaliaram também a soroprevaléncia de Neospora caninum, uma vez
que os caes sao hospedeiros definitivos deste protozoario morfologicamente semelhante ao T.
gondii, e podem ocorrer casos de infec¢bes concomitantes. Os estudos indicaram infeccao pos-
nascimento, demonstrando que as soroprevaléncias de T. gondii em cdes aumentaram com a
idade dos animais. Com relagdo aos cdes de éareas rurais, estes apresentaram maior
soroprevaléncia do que os cées distribuidos em areas urbanas. Esses relatos de infeccdes por T.
gondii em cdes sdo, em sua maioria, de algumas regifes da China e outras de regifes brasileiras
(DUBEY et al., 2020).

E relatado ainda, que foram feitas grandes pesquisas no Brasil utilizando mais de 300
amostras de cdes em cada pesquisa, onde tais estudos mostraram que cerca de 70,0% dos caes
eram positivos para anticorpos anti-T. gondii, sugerindo altas taxas de infeccdo em cées
brasileiros. Esses estudos foram relacionados, pois a maioria deles utilizaram o teste de
anticorpo fluorescente indireto (IFA) com dilui¢do 1:16 (DUBEY et al., 2020).

Em um estudo, os cdes com sinais neurologicos apresentaram maior soroprevaléncia

(24,0%) do que os cées sem sinais clinicos aparentes (3,3%). Em outro relatorio, os mesmos
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individuos testaram para anticorpos anti-T. gondii 3 vezes. No dia O a soroprevaléncia foi de
5,1%, no dia 180 foi de 6,5% e no dia 365 a soroprevaléncia foi de 15,1%, indicando uma taxa
de soroconversao anual de 10,1%. Com relagéo as soroprevaléncias relatadas da China, houve
variacao devido ao tipo de cdo que foi testado, os tipos de testes utilizados e a diluicdo do soro.
As amostras de cées foram testadas com diluicdo de 1:64 em teste de hemaglutinacdo indireta
(IHA) na maioria das pesquisas, obtendo-se prevaléncias inferiores a 20%. Porém, um estudo
demonstrou que 51,9% dos 364 cdes criados eram soropositivos para T. gondii por ensaio
imunoenzimatico (ELISA) (DUBEY et al., 2020).

Dubey et al. (2020) ainda descreve o isolamento de formas viaveis de T. gondii em
tecidos de cées em varios paises, incluindo o Brasil. O parasito foi encontrado em amostras de
tecido do cérebro, diafragma, muasculo esquelético, coracdo e lingua. O DNA do parasita foi
detectado em tecidos de cies do Brasil, China, india e Turquia. No Brasil, 24 cies sem raca
definida tiveram seus tecidos testados para T. gondii e pela técnica de PCR foi possivel detectar
0 DNA do protozoario no cérebro de 1 dos 24 cdes. Outro estudo realizado no Brasil detectou
0 DNA do Toxoplasma em 78,0% filhotes nascidos de 4 maes soropositivas. O DNA do
Toxoplasma gondii foi identificado em 13 de 125 amostras de sangue de cdes na China. E o
DNA de 2 desses caes (TgDogHNL1, 2) foi genotipado por 10 marcadores PCR-RFLP e um

novo gendtipo foi detectado.

Foi detectado ainda 0 DNA do T. gondii, na india, por PCR em linfonodos de 2 de 20
caes. Ambos os cdes também tinham anticorpos anti-Toxoplasma gondii, mas ndo foi declarado
0 estado clinico dos animais. Na Turquia, o DNA foi identificado no sangue de 19 de 100 cdes,
11 desses animais tinham de 2 meses a 2 anos de idade. Foi detectado o0 DNA do parasita em
fezes de 4 dos 120 cées dos parques da cidade de Nova York, neste caso, 0s cdes podem ter
ingerido fezes de gatos infectados por T. gondii. Os oocistos podem permanecer viaveis e passar
pelo trato digestivo de cdes (DUBEY et al., 2020).

Foram explanados os genotipos de T. gondii de 133 cées de diferentes continentes. O
DNA de T. gondii no sangue de 2 cées naturalmente infectados na China, revelou um potencial
novo gendtipo ToxoDB. Em outros hospedeiros na China, mais de 90,0% das cepas eram
gendtipo ToxoDB # 9, um tipo raro nas américas e ndao encontrado na Europa. O gendtipo #9
também foi encontrado em cées no Sri Lanka, Colémbia e Vietnd. Na presente analise, 15
(68,1%) dos 22 isolados do Egito eram gendtipos de T. gondii # 1, # 2 ou # 3 (clonal Tipo Il ou

I11) em discordancia marcante com o do Brasil, onde apenas 1 de 35 isolados era do tipo I1I. Os
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isolados caribenhos estavam em situacdo mista entre Egito e Brasil; 12 dos 18 isolados eram
do Tipo Il e 111 (DUBEY et al., 2020).

No artigo 28, Nguyen et al. (2021) avaliou a presenca de anticorpos anti-Toxoplasma
gondii em c8es de donos residentes em 37 domicilios no Camboja, utilizando o teste de
imunofluorescéncia indireta (IFAT).

Embora os governos estabelecam campanhas ativas contra o comércio de carne de
cachorro, esses animais ainda sdo comumente utilizados para consumo humano em alguns
paises do sudeste asiatico. A manipulagdo de carne de cdes em condi¢des ndo higiénicas ou o
consumo de carne mal cozida representa um risco potencial para saude publica, devido ao
estabelecimento de doencas eventualmente fatais, como a toxoplasmose e outras enfermidades
de origem zoondticas (NGUYEN et al., 2021).

Foram coletadas 103 amostras de soro de cdes de 37 familias (15,5%) de um total de
238 domicilios em Dong Village, no Camboja. As amostras foram examinadas utilizando-se
um teste de imunofluorescéncia indireta. Os individuos foram divididos em dois grupos
conforme a idade, sendo 41 juvenis (1 a 12 meses) e 62 adultos (> 1 ano). Cada amostra de soro
foi testada em diluicdes de 1: 100, 1: 200, 1: 400, 1: 800 e 1: 1600 usando IgG anti-canino
conjugado com isotiocianato de fluoresceina. No total, 52 (50,5%) amostras foram
sorologicamente positivas para T. gondii pela RIFI. Foi verificado uma prevaléncia geral de
54,8% em adultos e 43,9% em individuos jovens, porém ndo foi encontrada diferenca
significativa (p = 0,37). A maioria das amostras positivas (42/52) apresentou titulos IFAT
baixos a moderados, sendo encontrados titulos altos apenas em cées adultos, sugerindo que a
probabilidade cumulativa de exposicao ao T. gondii aumenta com a idade e os anticorpos tem
persisténcia ao longo da vida. A soroprevaléncia para machos foi de 50,0% (21/42) e para
fémeas foi de 50,8% (31/61), dessa forma ndo foi encontrada variagéo significativa com relacédo
a soroprevaléncia nos dois sexos (p =1). A maioria dos domicilios (30/37 - 81,1%) tinham cées

infectados com anticorpos para T. gondii (NGUYEN et al., 2021).

Né&o foram encontrados fatores de risco significativos associados a infec¢do. Os autores
acreditam que este tenha sido o primeiro relato de soroprevaléncia de T. gondii em caes do
Camboja, o que demonstrou um risco de infec¢éo consideravel para humanos. Dessa forma, o
consumo de carne de cachorro mal passada ou o contato com fezes de gatos contaminadas deve
ser evitado para evitar a disseminacao desta zoonose. Além disso, na aldeia Dong, a 4gua era

fornecida por pogos, bombas de pogos e tanques de agua da chuva. Essas fontes de 4gua sdo
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contaminadas facilmente por patdgenos parasitas de circulacdo hidrica de animais
semidomesticados (NGUYEN et al., 2021).

Metanalise

Para melhor resumir e integrar os resultados dos estudos que avaliaram a
soroprevaléncia de anticorpos anti-Toxoplasma gondii na populacdo canina, fez-se uso da

metanalise como ferramenta estatistica.

Estudos Positivos Total Soroprevaléncia Soroprevaléncia (%) IC95% Peso
Brito et al. {2002) 51 80 P 63.75 [6224,7421] 63%
Barbosa et al. (2003) 143 225 P T 63.56 [56.90,6985] 72%
Dubey et al. (2007) 58 86 P 6744 [5648,7716] 64%
Camossi et al. (2008) 56 100 ——— 56.00 [4572,6592] 65%
Jadoon et al. (2009) 143 305 —a 46.89 [41.18,5266] 7.3%
Carlos et al. (2010) 193 529 - 3648 [32.37,40.75] 75%
Hosseininejad et al. (2011) 89 396 — i 2247 [1846,2691] 74%
Lopes etal. (2011) 256 673 - 38.04 [3436,4183] 76%
Yanetal (2012) 93 231 — 4026 [33.88,4689] 72%
Sorte et al. (2015) 173 269 — 64.31 [58.27,70.04] 7.3%
Cunha et al. (2016) 300 691 G 46.08 [42.20;50.00] 76%
Ferreira et al. (2016) 259 598 . 4331 [3930;4739] 75%
Benitez et al. (2017) 401 766 H— 5235 [48.74,5594] 76%
Nguyen et al. (2021) 52 103 B S a— 5049 [40.46,6049] 66%

Total ) ) 2267 5012 - 48.78 [42.53; 55.06] 100.0%
Heterogeneity 12=95% t°=00131,p<001 ' T T T T 1
20 30 40 50 60 70

Gréfico 4: Forest Plot da soroprevaléncia de T. gondii na populacdo canina avaliada por 14 estudos da amostra.
Jodo Pessoa, Paraiba, 2021.

Um total de 14 estudos da amostra foram incluidos na metandlise, uma vez que estes
nos davam dados de soroprevaléncia. Dessa forma, os dados foram graficados mediante Forest
Plot, a partir do software Rstudio Versdo 4.1.0. Foi obtido um indice de heterogeneidade (1%)
de 95% e um p-valor altamente significativo (p < 0.01), o que indica uma diferenca significativa
guanto aos estudos analisados. A porcentagem média para soroprevaléncia foi de 48.78 com
intervalo de confiancga (IC 95%) entre 42.53 — 55.06. Quanto a isto, podemos observar diferenca
significativa em 9 estudos analisados, onde 4 apresentaram soroprevaléncias acima da
porcentagem média, a saber: o estudo de Brito et al. (2002) com 63.75%, Barbosa et al. (2003)
com 63.56%, Dubey et al. (2007) com 67.44% e Sorte et al. (2015) com 64.31%. Em contraste,
5 estudos tiveram soroprevaléncias inferiores quanto a porcentagem média: Carlos et al. (2010)
com 36.48%, Hosseininejad et al. (2011) com 22.47%, Lopes et al. (2011) com 38.04%, Yan et
al. (2012) com 40.26% e Ferreira et al. (2016) com 43.31%. No entanto, 5 estudos nao
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apresentaram diferenca estatistica: Camossi et al. (2008), Jadoon et al. (2009), Cunha et al.
(2016), Benitez et al. (2017) e Nyguyen et al. (2021) (Grafico 4).

Quanto aos estudos que apresentaram diferenca significativa, ressalta-se que a
soroprevaléncia pode ter variado conforme o nimero amostral testado em cada estudo, o
gradiente ambiental, bem como o teste sorolégico que foi utilizado. Todavia, a porcentagem
média para soroprevaléncia nos estudos analisados foi relativamente alta, indicando que o

parasita T. gondii encontra-se amplamente difundido na populagéo canina.

Controle e profilaxia

Os cées sdo infectados pela ingestdo de oocistos esporulados no ambiente ou por cistos
teciduais. Dessa forma, os habitos de coprofagia devem ser impedidos e recomenda-se que 0s
animais sejam alimentados com racGes ou produtos carneos bem cozidos, evitando o
fornecimento de carne mal passada. E aconselhado a eliminacdo de moscas e baratas que podem
ser possiveis hospedeiros de transporte. Deve-se evitar contato com o solo ou com caixas de
areias de gatos que possam estar contaminadas, por isso € necessario atentar para troca e
higienizacdo da caixa de areia com frequéncia para diminuir os focos de contaminacéo
ambiental. O controle de natalidade de animais errantes é visto também como uma forma de
contribuir para diminuicdo da ocorréncia de T. gondii em determinadas regides (BRESCIANI
et al., 2008).

Diagndstico

A toxoplasmose em caes € de dificil diagndstico, isso porgque a doenca geralmente é de
evolucdo cronica, devido a alta infectividade e patogenicidade baixa do parasito. Uma
ocorréncia ampla de infecgdo deve ser considerada na interpretacdo dos diferentes testes
soroldgicos para diagndstico da toxoplasmose. Atribui-se indicio de infeccdo ativa na presenca
de um acréscimo de quatro a oito vezes no titulo, identificado em amostras séricas com duas a
guatro semanas de intervalo, ou com titulo Unico maior ou igual a 1000 pelo teste de
imunofluorescéncia indireta (DARC MORETTI et al, 2002).

A sorologia é considerada um método de diagnostico simples, pratico e viavel
economicamente. Segundo Bresciani et al. (2008), o método RIFI é o mais utilizado em estudos
de levantamento epidemioldgico e de diagnostico, ndo apenas de T. gondii, mas de outros
coccidios. Um estudo de eficiéncia comparativa dos testes de hemaglutinacdo, aglutinagédo

modificado e ELISA para deteccdo de anticorpos contra T. gondii, em amostras séricas de cées,
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demonstrou que os trés métodos citados sdo vidveis e podem ser empregados na investigacao
epidemiologica deste parasito. Os protozodrios T. gondii e N. caninum apresentam semelhangas
estruturais e morfoldgicas, visto que sé podem ser diferenciados por singularidades ultra-

estruturais, imunoldgicas e moleculares (BRESCIANI et al., 2008)

Os pulmaes e figado sdo frequentemente vistos como 0s 6rgdos mais lesados na infecgéo
canina. Descrito por Bresciani et al. (2008), o tropismo de T.gondii pelo cérebro de cées foi
verificado por Sogorb et al. (1972), relatando que a bioprova em camundongos é uma
ferramenta eficaz para deteccdo do Toxoplasma. Ainda € visto que o exame histopatoldgico
associado a técnica de imuno-histoquimica, € um método amplamente empregado no
diagnostico da infeccdo toxoplasmatica em amostras de espécies domésticas e selvagens
(BRESCIANI et al., 2008).

Pouco se conhece sobre a validade dos testes soroldgicos para deteccdo de anticorpos
anti-Toxoplasma gondii. Baseado na comparacdo de dados de soroprevaléncia e isolamento de
T. gondii, o teste MAT com titulo de 1:25 é considerado oportuno para deteccao de anticorpos
anti-T. gondii em cées. O teste IFA também é considerado valido para deteccdo do parasita.
Uma boa correlacdo foi encontrada entre o titulo de teste IFA de 1:16 e um ELISA usando
SAGL1 purificado como antigeno usando soros de cdes naturalmente expostos. Uma correlacao
também foi obtida entre a reatividade do western blot e um ELISA usando antigeno MAG1
recombinante para o diagndstico soroldgico de toxoplasmose em cdes. A deteccdo de antigenos
circulantes também tem sido sugerido para diagnostico da infeccdo aguda em caes.
Imunohistoquimica, Citologia, PCR e isolamento de T. gondii viaveis podem auxiliar no
diagnostico (DUBEY et al., 2020).

7.3 Implicagdes clinicas e cuidados na infeccéo

Neste tema serdo abordadas as questdes relacionadas aos sinais clinicos e patolégicos

na Toxoplasmose Canina

Os sinais clinicos sdo muito variados e frequentes em diversas enfermidades, com o
comprometimento de varios 6rgdos e sistemas, como o gastrointestinal, esplénico, hepatico,
linfatico, pulmonar, cardiaco, nervoso e ocular. Manifesta¢cGes clinicas generalizadas s&o
observadas mais comumente em cdes com menos de um ano de idade, todavia, 0s sinais mais
frequentes nessa faixa etaria sdo neuromusculares. Em infec¢Ges devido a ingestdo de cistos

teciduais ou oocistos, se desenvolvem quadros de diarréia e vOmitos resultantes da necrose
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estabelecida pelos taquizoitos, principalmente no intestino e érgdos linfoides. Posteriormente,
0 parasita propaga-se via hemaética e/ou linfatica, provocando necrose em varios Orgaos.
Consequentemente, o envolvimento linfatico provoca linfadenopatia, que se caracteriza como
a manifestacdo clinica mais frequente da toxoplasmose em caes. O dano causado nos linfonodos
e bago provoca imunossupresséo, havendo reducdo de imunoglobulinas g (DARC MORETTI
et al, 2002).

Quanto as lesbes hepaticas, essas ocasionam hipoglobulinemia, hipoproteinemia,
aumento das atividades enziméticas séricas de alanina amino transferase, fosfatase alcalina,
aumento nos niveis séricos de bilirrubina, ictericia e efusdo peritoneal. O Toxoplasma gondii
induz necrose pulmonar, determinando quadros de pneumonia e dispnéia. No entanto, a
pneumonia em muitos casos é decorrente da co-infeccdo com outros agentes, especialmente
com o virus da cinomose (DARC MORETTI et al, 2002).

Com relacdo as lesbes musculares causadas por T. gondii, ocorrem hiperestesia a
palpacdo, marcha rigida, deficiéncia e aumento na atividade sérica enzimatica de creatinina
quinase. Podem-se desenvolver arritmias e insuficiéncia cardiaca devido ao comprometimento
do miocéardio. Os sinais nervosos dependem da localizagdo do parasito no cérebro, cerebelo e
medula espinhal. A disseminacdo do agente nesses locais leva a episodios de convulsao, déficits
de nervos cranianos, tremores, ataxia, paresias e paralisias. Podem ocorrer mudancas de habitos,
como apatia e agressividade. No entanto, os sinais nervosos mais comuns sao paresia e paralisia
de membros posteriores. As lesGes oculares em cdes incluem uveite anterior, hiperplasia do
epitélio ciliar, retinite, coroidite, miosite extra-ocular, iridociclite, esclerite, episclerite e neurite
Optica (DARC MORETTI et al, 2002).

Calero-Bernal et al. (2019), no artigo 25, realizou uma reviséo relatando atualizagbes
acerca da toxoplasmose clinica em cées e gatos. Desse modo, o trabalho descreve alguns sinais

clinicos e patoldgicos da toxoplasmose canina, que € de nosso interesse.

Os sinais clinicos gerais da toxoplasmose envolvem febre, anorexia ou dispneia, e sinais
mais especificos com envolvimento neural, respiratério, cutdneo ou ocular. Os cdes
ocasionalmente sofrem de toxoplasmose como doenca primaria, pelo contrario, a infeccdo
toxoplasmatica em cdes pode ocorrer frequentemente de forma concomitante com outras
doencas caninas. Em grande parte dos casos, a infec¢do esta relacionada a imunossupresséo e

auséncia de vacinacgdo contra o virus da cinomose canina (CALERO-BERNAL et al., 2019).
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Dentre os sinais relatados, sdo vistos quadros de doengas neurolégicas com
manifestacdes de convulsdes, déficits de nervos cranianos, tremores, ataxia e paresia ou
paralisia na encefalomielite. Foram descritas em um cdo com infeccdo concomitante por
Sarcocystis neurona e T. gondii paraparesia e tetraparesia que evoluiram para paralisia do
neurbnio motor inferior e ndédulos na medula espinhal. Outros eventos relatados de
toxoplasmose canina incluem a sensibilidade ao ruido verificado em uma cadela de collie de 8
anos, miosite que demonstrou uma marcha anormal inicialmente, perda muscular e da rigidez,
e doenca ocular caracterizado como conjuntivite necrosante, endoftalmite, uveite anterior e
coriorretinite. Ocorréncias cutaneas sdo comumente atribuidas a imunossupressdo devido
corticoterapia e transplante, onde os zoitos sdo frequentemente detectados nas lesdes.
Geralmente o tratamento indicado para toxoplasmose cutinea é a clindamicina. E relatado um
caso em que o material genético do T. gondii foi identificado no sémen de cinco dos onze cées
infectados naturalmente no Brasil, indicando uma evidéncia de que o parasito pode ser
transmitido sexualmente entre cdes. Em cadelas inoculadas com 15.000 oocistos esporulados
de Toxoplasma aos 32, 40 e 56 de gestacdo, verificou-se evidéncias de infeccdo congénita,
sendo relatado um caso de aborto (CALERO-BERNAL et al., 2019).

Toxoplasmose na gestacdo e no sistema reprodutor de caes

No artigo 6, Bresciani et al. (2008) revisou alguns aspectos clinicos e patolégicos da
toxoplasmose canina. Helley (1963, apud BRESCIANI et al.,, 2008) verificou que a
toxoplasmose em cadelas, em diferentes fases de gestacdo, pode resultar na mortandade dos
filhotes do 4° ao 75° dias ap6s o nascimento. E visto ainda que cadelas infectadas
experimentalmente por T. gondii, no terco médio e final da gestagdo, com 1,5 x 10* oocistos
via oral, ou por 1,0 x 107 taquizoitos via subcutanea, apresentaram abortamento ou morte fetal.
Em experimentacdes posteriores foi verificado que essas modificagdes no processo reprodutivo
de cadelas também foram visto em cadelas infectadas de forma natural e que foram
experimentalmente reinfectadas com 30 dias de gestagdo com as mesmas formas evolutivas do
protozoario. O resultado foi que, os filhotes nascidos eram sorologicamente positivos parao T.
gondii com titulos de anticorpos de 1:64 até 1: 256. Estes eram provavelmente saudaveis, a ndo
ser por um filhote que demonstrou debilidade. Estudos a parte demonstraram outras
deformacdes em decorréncia da infeccdo toxoplasmatica canina, sendo relatado casos de paresia
espéastica do membro pélvico em cées naturalmente infectados pelo protozoario (BRESCIANI
et al., 2008).



62

A infeccdo congénita é uma das formas de se adquirir toxoplasmose, quando taquizoitos
cruzam a placenta da mée infectada e atingem o feto. Casos de aborto e morte fetal em cadelas
gravidas infectadas experimentalmente por oocistos e taquizoitos, ja foram observados. E é

comprovado que a infeccdo por Toxoplasma gondii pode gerar falhas reprodutivas em cées.

Bresciani et al. (2009), quanto ao artigo 7, verificou através de um estudo experimental,
a transmissdo transplacentaria do parasito T. gondii em cadelas gravidas reinfectadas. No
estudo, doze cadelas gestantes infectadas naturalmente por T. gondii, foram reinfectadas da
seguinte forma: trés (Gl) foram infectadas com taquizoitos (1,0 x 107) por via subcutanea, trés
(GII) foram inoculados com oocistos (1,5 x 10%) por via oral e seis (Gl11) ndo foram infectadas,
consistindo no grupo controle. Todas as cadelas reinfectadas (Gl e GII) apresentaram
abortamento ou morte fetal, entretanto, apenas uma fémea do grupo controle apresentou

natimorto em uma ninhada de quatro filhotes.

As manifestacbes clinicas mais frequentes apds a reinfeccdo foram linfoadenopatia e
febre com diferenca significativa em relacdo ao grupo controle (P <0,05), que ndo apresentaram
tais sintomas. Em todas as cadelas reinfectadas, a gestacdo foi interrompida ap6s a introdugéo
de oocistos e taquizoitos. No grupo | (Gl), uma cadela manifestou ébito fetal 28 dias apds a
inoculacdo de taquizoitos e as demais tiveram natimortos. Duas do grupo Il (Gll) que receberam
oocistos abortaram no 6° dia ap6s introducdo, a terceira cadela teve obito fetal 48 horas apds a
infeccdo. As cadelas do grupo controle (Gl1I) conceberam normalmente, a ndo ser por uma que
teve uma ninhada com trés crias aparentemente saudaveis, sorologicamente positivos para o
parasito e um natimorto. Trés individuos do grupo controle manifestaram coriorretinite e, em
um, foi isolado da retina o parasita (BRESCIANI et al., 2009).

Dos 22 cdes recém-nascidos (antes da primeira amamentagdo) de cadelas do grupo
controle, foram detectados anticorpos contra T. gondii em 18 cdes com titulo soroldgico
variando de 64 (27 cdes) a 251 (1 cdo). Através do ensaio biologico, o protozoario foi isolado
em 28 6rgéos de cadelas, essencialmente nos linfonodos e glandulas salivares. Nos filhotes foi
identificado parasitismo tecidual em 20 érgéos, principalmente no rim, medula espinhal e na
retina. A partir da técnica de imuno-histoquimica, o T. gondii foi detectado na medula espinhal
de um natimorto e no cérebro de um recém-nascido, indicando que o T. gondii infectou os fetos,

provocando aborto mesmo em cadelas com primo-infecgdo (BRESCIANI et al., 2009).

Os principais danos detectaveis macroscopicamente nos cdes reinfectados com T.gondii

foram linfadenomegalia, figados machados com tonalidade amarelada ou escura e palidez renal.
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Nas cadelas do grupo Il1, os principais sinais patolégicos foram pontos de hemorragia de 1-2
mm de didmetro na superficie dos pulmdes e figados de cor escura. Nos recém-nascidos do
grupo controle ndo foram detectadas lesdes visiveis macroscopicamente. Nas doze cadelas
foram feitos exames histopatologicos, onde 10 apresentaram comprometimento dos pulmdes.
Umas das cadelas apresentou pneumonia intersticial cronica com biomarcagdes positivas para
cistos do parasito nos pulmdes. Segundo os exames histopatoldgicos, cinco das 12 cadelas
apresentaram alteragcdes uterinas, com endometrite em uma cadela dos grupos Il e Ill, com
deteccdo de reacdo imuno-histoquimica positiva para Toxoplasma. Uma das fémeas do grupo
I11 apresentou necrose hepética, e taquizoitos foram encontrados em seu figado (BRESCIANI
et al., 2009).

No que diz respeito ao artigo 10, Arantes et al. (2009) descreveu alteracdes
histopatoldgicas no sistema reprodutor (testiculos e epididimo) de cdes experimentalmente
infectados com Toxoplasma gondii. Um total de dez cdes saudaveis e com boas condigdes
reprodutivas e sorologicamente negativos para T. gondii, foram escolhidos aleatoriamente e
inoculados com o protozoario. Estes foram distribuidos em trés grupos experimentais: GI — 3
individuos inoculados com oocistos da cepa 2,0 x 105 P strais por via oral; Gll — 3 individuos
inoculados com taquizoitos da cepa 1,0 x 106 RH via subcutédnea; e GllIl — 4 individuos
mantidos como controles. O teste RIFI foi utilizado para a pesquisa de anticorpos anti-
Toxoplasma gondii. A infeccdo foi confirmada por soroconversdo nos 6 cdes infectados com
taquizoitos e oocistos desde os dias 7 e 14 pos-inoculacdo respectivamente. No dia 70 pos-
inoculacdo, todos os individuos foram expostos a orquiectomia e as amostras reprodutivas
(testiculos e epididimo) foram coletadas e processadas histologicamente para analise

microscopica.

Né&o foram observados sinais clinicos relevantes em cées na fase aguda da infec¢éo, ou
seja, esses individuos eram assintomaticos. O protozoario foi detectado em fragmentos de
testiculos e epididimo, por imunohistoquimica, em todos o0s cdes inoculados
experimentalmente. Nos cortes de tecidos analisados pelos exames histopatoldgicos nao foi
detectada a presenca de T. gondii. No entanto, foram identificadas lesées no material coletado
de cées inoculados com oocistos e taquizoitos, mas ndo nos cdes do grupo controle que, por sua
vez, ndo manifestou nenhuma alteracdo clinica ou imunogénica durante todo o periodo
experimental. As alteracfes observadas nos cédes inoculados sugerem ser decorrentes de
infeccdo toxoplasmatica. Quanto aos resultados histopatologicos, foram diagnosticadas as

seguintes alteraces: infiltrado inflamatorio mononuclear leve e moderado no epididimo, edema
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celular moderado, degeneragdo hidropica e fibrose intersticial moderada nos tabulos
seminiferos. Os resultados demonstram uma possivel evolucdo da infeccdo por Toxoplasma
gondii no sistema reprodutor de cdes (ARANTES et al., 2009).

Toxoplasmose ocular canina

O parasita T. gondii sofre desenvolvimento coccidiano no intestino de felinos sendo
eliminado na forma de oocistos, que sdo extremamente resistentes as condi¢cGes ambientais. Ao
ingerir esporozoitos (que estdo presentes nos oocistos) e/ou bradizoitos (presentes nos cistos
teciduais) estes se desenvolvem em taquizoitos que por sua vez disseminam-se por todo sistema
vascular, atingindo também érgdos-alvo, envolvendo o SNC, musculos esqueléticos, érgdos e
viscerais e sistema ocular. Os taquizoitos multiplicam-se dentro das células do hospedeiro e
formam cistos de bradizoitos em tecidos moles. Estes cistos frequentemente permanecem
dormentes e o animal hospedeiro torna-se um portador cronico do parasita. Embora raro os
individuos jovens, tanto cdes como gatos, incluindo os que foram infectados por transmissédo
transplacentaria podem desenvolver a doenca sistémica grave e/ou fatal. Entre os sinais clinicos
manifestados em animais adultos incluem-se letargia, pneumonia, anorexia, hepatite, febre,
doenca gastrointestinal, hiperestesia por miosite e anormalidades neuroldgicas e oculares
(SWINGER et al, 2009).

No que diz respeito ao artigo 9, Swinger et al. (2009) descreveu um caso de
ceratoconjuntivite associada ao Toxoplasma gondii em um cdo. O individuo tratava-se de um
Pug chinés de 12 anos fémea, o qual apresentou uma doenca ocular de massa da cérnea e estava
sendo tratado para ceratoconjuntivite seca (KCS) e ceratite pigmentar. Os titulos de Neospora
caninum e Toxoplasma gondii foram negativos. O diagnostico de T. gondii como agente
etioldgico foi detectado por meio de identificacdo histopatoldgica e confirmado por coloragédo
imunohistoquimica. Os organismos protozoarios foram descobertos a partir da bidpsia da

cornea.

A toxoplasmose ocular é rara em cées, no entanto, no estudo foram relatados casos de
episclerite, retinite, uveite anterior, hiperplasia doo epiteélio ciliar, neurite Optica e polimiosite.
N&o é evidente a razdo pelo qual alguns individuos desenvolvem a toxoplasmose clinica e
outros ndo, porém é visto que uma complexidade de estados imunossupressores pode estar
atribuida a infecgGes primarias ou recorrentes. Acredita-se que o desenvolvimento da doenca
clinica seja resultado de um defeito da imunidade sistémica ou local do organismo, uma vez

que a resposta imunologica mediada por células é essencial para controlar a infeccéo e conferir
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imunidade. No caso do céo relatado, este estava sendo tratado com medicamentos anti-
inflamatorios e imunomoduladores para tratar a ceratite pigmentar e a ceratoconjuntivite seca.
Dessa forma, o aumento da vulnerabilidade a infeccdo pode resultar de um quadro de
imunossupressao. Portanto, o trabalho em questéo sugere que este caso de T. gondii parasitando
os tecidos extraoculares estd associado a terapia anti-inflamatoria necessaria para tratar a
condicgéo de KCS (SWINGER et al, 2009).

Toxoplasmose cutanea

Relativo ao artigo 14, Hoffmann et al. (2012) descreveu 2 casos de toxoplasmose
cutanea em dois cées expostos a terapia imunossupressora que desenvolveram lesbes cutaneas
graves causadas por T. gondii. Anteriormente ao estudo j& haviam sido relatadas manifestacdes
cutaneas da toxoplasmose em humanos, em gatos foram encontrados poucos registros e 1 relato
de infeccdo cutdnea em um cdo com toxoplasmose sistémica. Quanto aos relatos de infeccao
cutanea em humanos foram vistos que as leses exibem erupcdes tipo eritema multiforme ou
como dermatite nodular, maculopapular, papulopustular, liquendide ou vegetativa. Esses
individuos podem manifestar fraqueza, febre, linfadenopatia e dores articulares. No estudo em
questdo, foi identificado que um dos caes manifestou pustulas cutaneas generalizadas e prurido,
e o outro individuo desenvolveu apenas um Gnico nédulo subcutaneo. Segundo a analise
microscopica, as bidpsias de pele exibiram dermatite e paniculite piogranulomatosa e
necrosante moderada a grave, com vasculite multifocal e trombose vascular. Os taquizoitos
isolados ou agregados de T. gondii situavam-se principalmente no interior do citoplasma e
casualmente extracelulares (HOFFMANN et al., 2012).

A origem da doenca foi detectada em ambos os individuos por imunohistoquimica e
ensaios de PCR, seguidos de sequenciamento de acidos nucléicos. Sendo confirmado que as
lesGes cutaneas nos caes foram decorrentes da infeccdo por T. gondii. O tratamento utilizado
em ambos os individuos foi a base de clindamicina. O animal que apresentou lesdes
generalizadas, desenvolvendo sinais neuroldgicos e pulmonares, foi sacrificado. O cdo que
apresentou um anico nodulo recuperou-se completamente ndo havendo remisséo das lesdes.
Nesse relato e no relato descrito anteriormente acerca da toxoplasmose cutanea em caes, as
lesbes se desenvolveram apOs 0s cdes serem expostos a terapia imunossupressora para
tratamento de doengas concomitantes, como a trombocitopenia imunomediada ou a doenga
hemoliticaimunomediada, o que resultou possivelmente na reativacdo de uma infeccao latente

de T. gondii. Demonstrando assim, que embora a manifestacdo clinica da toxoplasmose canina
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seja rara, ela pode frequentemente acometer individuos imunossuprimidos (HOFFMANN et
al., 2012).

O artigo 16 também relatou um caso de toxoplasmose cutdnea em um céo
imunossuprimido. Trava-se de uma cadela Schnauzer, castrada, de sete anos. A mesma
manifestou lesGes cutaneas nodulares ulceradas pouco tempo depois do inicio do tratamento
com terapia imunossupressora para doenca hemolitica imunomediada. A partir do exame
citoldgico, foi detectado um grande nimero de neutrofilos e estruturas em forma de banana. A
bidpsia mostrou numerosos cistos variando de 8 a 30 um contendo multiplos bradizoitas
redondos de 2 um e numerosos taquizoitos alongados livres de 2 a 3 um observados dentro do
tecido inflamado. Dessa forma, foi identificada dermatite e paniculite neutrofilica e histiocitica
com miriades de taquizoitos e cistos de bradizoitos intralesionais. O PCR foi negativo para
Neospora caninum, mas positivo para Toxoplasma gondii. Para confirmacgéo do diagndstico foi
realizada imunohistoquimica, que comprovou antigenos de T. gondii intralesionais (OLIVEIRA
etal., 2014).

O animal morreu um dia apés o diagndéstico de toxoplasmose e inicio do tratamento com
clindamicina, ndo sendo autorizado pelo proprietéario a necropsia. Sendo assim, ndo foi possivel
estabelecer se as lesdes eram manifestacGes cutaneas de um caso disseminado de toxoplasmose
ou se era uma forma cutanea primaria da doenca. O sucesso do tratamento da toxoplasmose
cutdnea com clindamicina € descrita por Hoffmann et al. (2012), no entanto, 0 medicamento
ndo demonstrou eficdcia em um cdo com toxoplasmose cutanea disseminada. O relato de
toxoplasmose cutanea aqui discutido sugere que independentemente da espécie hospedeira, a
grande maioria dos casos de toxoplasmose sintomatica esta associada a imunossupressdo. O T.
gondii € capaz de induzir necrose e danos aos tecidos devido a multiplicacdo intracelular nas
células do hospedeiro. Dessa forma, os achados histopatoldgicos neste caso sdo consistentes
com a patogénese de T. gondii, demonstrando que, embora rara, a toxoplasmose cutanea deve
ser considerada no diagnéstico diferencial de lesdes cutaneas em caes, especialmente em
individuos imunossuprimidos (OLIVEIRA et al., 2014).

Toxoplasmose e imunossupressao

A toxoplasmose em humanos tem sido associada frequentemente a doencas
imunossupressoras, sendo considerada como importante causa de morte em pacientes com
cancer e pessoas acometidas pela sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS). O quadro

de imunossupressdo faz com que o hospedeiro se torne mais vulneravel a proliferacdo do T.
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gondii devido a aptidao do parasito como oportunista. O mesmo ocorre na toxoplasmose canina,
onde sdo frequentemente descritos casos de animais apresentando enfermidades
imunossupressivas, como a cinomose e erliquiose. Segundo Dubey e Beattie (1998, apud
DARC MORETTI, 2002, p. 86): “a associacdo de cinomose e toxoplasmose ocorre em 99%
dos casos clinicos relatados da protozoose” (DARC MORETTI et al., 2002).

O artigo 1, por Darc Moretti et al. (2002) descreveu um relato de quatro cdes com
sintomatologia compativel com toxoplasmose. Os animais foram atendidos pelo servico de
Enfermidades Infecciosas dos Animais da FMVZ/UNESP Botucatu-SP, no periodo de janeiro
a julho de 2001. Estes animais apresentavam apatia, tosse e ataxia. Foram constatados pela
anamnese, historico de ingestdo de carne crua e deficiéncia ou auséncia de imunoprofilaxia
contra cinomose. Dois dos animais conviviam com gatos, enquanto um tinha contato com cées
com histérico de sintomas neuroldgicos. Dois caes também tinham acesso a rua e um era
procedente de &rea rural. Quanto ao exame clinico foram diagnosticados sinais de pneumonia,
linfadenopatia, esplenomegalia e secrecdo ocular purulenta. No exame neuroldgico, todos os
cdes apresentaram ataxia, foram identificados déficits proprioceptivos principalmente de
membros posteriores e também caracterizados por trancar de membros anteriores, queda
durante a deambulacdo e alteracdo de consciéncia. O déficit oculomotor foi evidenciado no
exame de nervos cranianos, revelado por uma resposta pupilar anormal ao estimulo de luz,
presente nos quatro animais (DARC MORETTI et al., 2002).

Os animais apresentavam normalidade de reflexos patelares e auséncia de sensibilidade
medular. A partir do teste de imunofluorescéncia indireta (RIFI), foi detectada sorologia
crescente para 1/256 entre amostras pareadas em dois animais, titulo de 1024 em um individuo
e de 16385 em outro animal, indicando a ocorréncia de toxoplasmose nos quatro casos
relatados. Dois dos quatro animais foram indicados a eutanasia, e apds a necropsia, foram feitas
as coletas dos encéfalos e pulmdes. Com este procedimento e subsequente inoculacdo em
camundongos, o T. gondii foi isolado. O diagndéstico de cinomose foi confirmado por dados
clinico-epidemioldgicos aliados aos achados dos exames hematimétricos e citologicos, a
infeccdo por cinomose foi constatada em trés dos casos relatados. A co-infecg¢do nos trés caes,
com o virus da cinomose, favoreceu a acdo patogénica do T. gondii, que se qualifica como
agente oportunista tanto em animais quanto em humanos. Foi evidenciado no estudo que 0s
sintomas neuroldgicos determinados pela cinomose séo indistinguiveis da toxoplasmose em

caes. Dessa forma, com base nos animais estudados, destaca-se a importancia da incluséo da
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toxoplasmose no diagndstico diferencial de cdes com sintomas pulmonares e/ou nervosos
(DARC MORETTI et al., 2002).

Um céo infectado pelo protozoario Toxoplasma gondii pode adquirir imunidade. No
entanto, a imunidade nédo exclui a infeccdo e os cistos teciduais podem persistir por longo
periodo de tempo no hospedeiro ap6s uma infeccdo aguda. Contudo, em individuos
imunocomprometidos, pode ocorrer a reativacdo da infeccdo pela disseminacdo da conversdo
de taquizoitos e bradizoitos em tecidos, muitos desses casos sendo associados ao virus da
cinomose canina, um exemplo tipico da agdo do T. gondii em infec¢des concomitantes (FRADE
et al., 2015).

O estudo de Frade et al. (2015), artigo 18, descreve cinco casos de toxoplasmose
associada a cinomose em cdes do semiarido paraibano, bem como suas caracteristicas
patoldgicas, clinicas e imuno-histoquimicas. Dessa forma, foi realizado um estudo retrospectivo
no periodo de janeiro de 2000 a dezembro de 2012 para identificar e selecionar os casos de caes
com cinomose. Entre estes, foram analisados 0s que apresentavam estruturas caracteristicas de
protozoarios concomitantes e o anticorpo policlonal anti-Toxoplasma gondii foi utilizado para
realizacdo da imuno-histoquimica (IHQ). No periodo correspondente ao estudo um total de
1.022 cédes foram necropsiados, sendo diagnosticado 132 (12,9%) casos de cinomose. Entre
estes, cinco casos foram associados a cistos parasitarios de T. gondii intralesional (3,7%),
estando quatro presente no cérebro e um no pulmao. Os cinco individuos apresentaram sinais
clinicos semelhantes e também sugestivos de infeccdo pelo virus da cinomose canina.
Disturbios digestivos, lesbes respiratorias, neurologicas e oculares foram o0s sinais
diagnosticados, sendo identificados quadros de diarreia, secrecdo ocular, salivacdo, mioclonia,
anorexia, tosse, caminhada estavel, estrabismo, febre entre outros. Nos cinco casos, a detec¢édo
por imuno-histoquimica do tecido que apresentava estruturas cisticas de T. gondii demonstrou
marcacdo positiva, e taquizoitos também foram observados no citoplasma de macréfagos e
células endoteliais dos vasos. O diagnostico de toxoplasmose associado a infeccdo pelo virus
da cinomose nos cinco casos estudados foi baseado nos achados microscopicos e confirmado
através da imuno-histoquimica. Os autores sugerem que a toxoplasmose canina deve ser
incluida no diagndstico diferencial de cdes com sinais sisttmicos progressivos Severos,

essencialmente em casos de envolvimento neurolégico e respiratério (FRADE et al., 2015).

A detecgéo por imuno-histoquimica é considerada de suma importancia para diferenciar
T. gondii e Neospora caninum, pois ambos 0s protozoarios apresentam estruturas semelhantes

e caracteristicas relacionadas. Apesar disso, o T. gondii esta frequentemente associado a
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infeccbes concomitantes (como no caso da cinomose canina), ao contrario do N. caninum que

aparenta ser um patégeno primario (FRADE et al., 2015).

Embora a doenca clinica por T. gondii seja rara em cées, manifestacdes clinicas graves
podem ocorrer em cdes imunossuprimidos. Sendo relatados casos de cdes com disturbios
neuroldgicos e presenca de cistos de T. gondii na auséncia de lesdes por cinomose. Todavia,
dos cinco casos de T. gondii associados a infeccdo pelo virus da cinomose canina, quatro
apresentavam envolvimento cerebral. Essas duas situacGes podem ocorrer concomitantemente,
e 0s sinais nervosos observados ndo sao possiveis de distinguir. Existem também altas taxas de
mortalidade associadas a ocorréncia simultanea desses dois agentes em cdes. A toxoplasmose
foi vista como a coinfeccdo mais frequente em cdes com cinomose, apresentando um caso de

T. gondii no cérebro e quatro com toxoplasmose visceral (FRADE et al., 2015).

Silva et al. (2015), no artigo 20, descreve os achados laboratoriais e clinicos de uma
cadela de 4 anos coinfectada com os parasitas Toxoplasma gondii e Leishmania spp. A cadela
era de raca indefinida e procedia da zona rural de Botucatu (SP), sendo trazida até a Faculdade
de Medicina Veterinaria e Zootecnia (FMVZ)], Universidade Estadual Paulista no ano de
2013. O animal apresentara anteriormente febre e apatia tendo os sintomas surgido a cerca de
1 ano, o qual foi diagnosticada e tratada para erliquiose. Foram coletadas amostras de sangue
para hemograma completo, investigacfes bioquimicas séricas e teste para anticorpos de T.

gondii, Leishmania spp. e Neospora caninum pelo método de fluorescéncia indireta (IFAT).

Os resultados soroldgicos foram positivos para N. caninum (titulo 100) eT.
gondii (titulo 16), mas negativos para Leishmania spp. A cadela apresentou anemia,
trombocitopenia, hipoalbuminemia, hiperglobulinemia, estruturas semelhantes a taquizoitos
nas impressdes pulmonares e a deteccdo pela reacdo em cadeia da polimerase (PCR) testou
positivo para T. gondii em amostras do rim, figado e pulmdo e para Leishmania spp. Por
sequenciamento foi confirmada a coinfeccéo de Toxoplasma gondii e Leishmania braziliensis.
O polimorfismo de comprimento de fragmentos de restricio (RFLP-PCR) detectou
um genotipo atipico de T. gondii circulando em cées, o TgCTBr5, que foi reconhecido em
estudos anteriores como sendo o causador da toxoplasmose congénita humana. O estudo
enfatiza, sobretudo, a importancia do T. gondii quanto a circulacdo dos mesmos genotipos na
espécie humana e canina, e complicagdes clinicas causadas provavelmente pela disseminacéo
oportunista do Toxoplasma gondii em consequéncia da imunossupressdo pelo parasita

Leishmania braziliensis e pelo quadro de erliquiose (SILVA et al., 2015).
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Dessa forma, causas de imunossupressdo tendem a diminuir a imunidade do hospedeiro
e causar a ruptura de cistos de T. gondii pré-existentes, reativando infecces latentes. As
analises bioguimicas, hematoldgicas e de imagem sugeriram coinfeccdo de T. gondii e
Leishmania spp. com um fator adicional de imunossupressao causando uma forma visceral da
doenca por L. braziliensis. Portanto, é sugerido que o baixo titulo de anticorpos detectados para
T. gondii associados aos resultados bioquimicos, hematoldgicos e de imagem, esteja
relacionado a um quadro de infeccdo aguda com uma carga parasitaria baixa, 0 que demonstra
uma resposta imune humoral baixa. E sugerido ainda que pode ter ocorrido a reativacio de uma
infeccdo cronica por T. gondii como resultado de fatores imunossupressores (SILVA et al.,
2015).

A imunidade celular é o principal mecanismo de defesa contra a toxoplasmose. De
forma que € muito dificil um individuo imunocompetente desenvolver toxoplasmose clinica
sistémica, pois o estimulo da resposta imunoldgica mediada por células T cria uma resisténcia
do hospedeiro ao estagio de taquizoitos. Com a imunidade estabelecida, o0s taquizoitos sdo
erradicados dos tecidos do hospedeiro, porém os bradizoitos persistem e a infeccdo se torna
latente. No entanto, é necessaria uma resposta imunoldgica saudavel ao T. gondii para prevenir
a reativacdo de infeccGes latentes. A reemergéncia de taquizoitos e variagdes patolégicas
associadas sdo regularmente identificadas em hospedeiros imunocomprometidos (PEPPER et
al, 2019).

Pepper et al. (2019), quanto ao artigo 26, relatou o caso de um cdo que recebeu
tratamento imunossupressor para anemia hemolitica imunomediada e foi diagnosticado
posteriormente com toxoplasmose sistémica. O cdo morava em uma area urbana sem carrapatos
e sé transitava dentro da regido e ndo houve vacinagdo ou exposicao a toxinas recentes. Carne
crua foi introduzida na sua alimentacdo casualmente antes do inicio da doenca, mas ndo desde

0 inicio do tratamento imunossupressor.

O individuo apresentou dificuldade respiratéria, e o diagnostico de toxoplasmose foi
feita a partir da identificacdo de taquizoitos no lavado broncoalveolar. Foi apresentado pelo
animal taquipneia, fraqueza, ruidos broncovesiculares aumentados, taquicardia leve entre
outros sintomas. O cdo estava hipoxico e foi suspeitado infec¢do do trato respiratorio ou
tromboembolismo pulmonar. A dificuldade respiratoria piorou e o céo foi intubado, iniciada a
ventilacdo mecanica e a lavagem broncoalveolar. A citologia do fluido da lavagem

broncoalveolar mostrou a presenga de muitos neutréfilos degenerados com organismos
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protozoarios predominantemente intracelulares. Apesar do tratamento com prednisolona,
azatioprina e ciclosporina, o céo sofreu uma parada cardiaca e morreu. No soro coletado na
apresentacdo final, o teste IFAT para Neospora foi negativo, porém foi positivo para
Toxoplasma gondii com titulo IFAT 1gG de 1:128. Entre os principais achados na avaliacdo
post-mortem, foram identificados aglomerados individuais ou pequenos de protozoarios
ovoides a alongados presentes no citoplasma de células do pulméo, figado, ganglios linfaticos,
rins, bexiga e cérebro. Os testes imunohistoquimicos detectaram o T. gondii em pequenos

grupos e individualmente espalhados por todo o parénquima pulmonar (PEPPER et al, 2019).

O caso descrito enfatiza que a toxoplasmose deve ser considerada também em cées
tratados com terapia imunossupressora, sobretudo quando ha o comprometimento respiratorio.
Pois apesar da baixa prevaléncia de casos clinicos, a toxoplasmose pode ocasionar uma
complicacao potencialmente fatal em cées recebendo terapia imunossupressora. Medicamentos
como ciclosporina, metabolitos de azatioprina e dos glicocorticoides inibem a imunidade
mediada por células de maneira dose-dependente, e ha relatos de toxoplasmose fatal em gatos
e cdes tratados com uma combinacdo desses medicamentos. A ciclosporina pode aumentar o
risco de toxoplasmose, pois inibe a producdo de algumas citocinas, como interleucina-2 e
interferon y o que reduz acentuadamente a resposta de células T. A diminuicdo de IFN —y pode
reduzir a capacidade antiparasitaria de macrofagos, células natural killer e células ndo imunes,
permitindo o crescimento intracelular, transmissdo e proliferagéo de T gondii. No entanto, mais
estudos sdo necessarios para avaliar os efeitos de certos medicamentos imunossupressores

associados a um risco maior de toxoplasmose em cées (PEPPER et al, 2019).
T. gondii no sistema neuroldgico

Com relacdo ao artigo 19, Carvalho et al. (2015) analisou a morfometria e morfologia
neuronal das areas cervical, toracica e lombar da medula espinhal de cdes soropositivos para
toxoplasmose assintomaticos. Foram utilizados um total de 20 cées adultos sem ragas definidas,
sendo dez individuos saudaveis com sorologia negativa para o parasita (grupo 1 - controle), e
0s outros dez cées eram assintomaticos, porém soropositivos para o T. gondii (grupo 2). Para
analise morfométrica foram considerados os seguintes parametros — area, perimetro, diametro
méaximo e minimo e fator de forma do citoplasma e nucleo do neurbnio. As caracteristicas
morfoldgicas dos neurdnios da medula espinhal dos cdes mostraram-se semelhantes entre o0s
dois grupos e estavam de acordo com a literatura. A fotomicrografia dessas células revelou, nas

diferentes areas, citoplasma com acumulo de granulos altamente basofilicos distribuidos no
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pericardio, conhecidos como corpusculos de Nissl. O pericardio também apresentou projecoes
irregulares de citoplasma, proporcionando grande varia¢do na forma e tamanho dessas células
em ambos os grupos (CARVALHO et al., 2015).

Os resultados morfoldgicos, dessa forma, indicaram que ndo houve alteragdo
morfolégica visivel, ao microscopio de luz, nos neurdnios dos cdes do grupo 1 e 2. Quanto a
anélise morfométrica, foi observado que os neurbnios dos cdes do grupo 2 apresentaram
diferencas estatisticamente significativas quando associados aos neur6nios dos cédes saudaveis
(grupo 1). Estes apresentaram valores médios superiores, indicando que esses neurénios possam
estar experimentando um processo de edema, 0 que torna a célula maior, devido a presenca do
parasita dentro do neurdnio. Foram observados neuronios de forma mais arredondada nos caes
infectados (grupo 2), apresentando estes menores valores médios quanto ao fator forma do
citoplasma e do nucleo dos neurénios. Isto pode ser atribuido ao possivel edema celular que
pode ter conferido um aspecto mais arredondado a essas células. Portanto, os resultados
morfométricos revelaram que existe alteracdo no tamanho e estrutura dos neurénios, ocorrendo
perda da forma caracteristica dessas células, que é em formato de estrela, nos animais
soropositivos. Os resultados sugerem que os neurdnios desses cdes, apesar de assintomaticos,
podem ter perdido sua func¢do condutora (CARVALHO et al., 2015).
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8 CONCLUSAO

Embasada em toda abordagem que trouxe a esta revisao integrativa, é possivel perceber
0 quanto a tematica em questdo é abrangente. Todos os estudos analisados consideram o céo
como personagem epidemiologicamente importante na cadeia de transmissdo da toxoplasmose,
visto que ele pode atuar na disseminagdo mecanica das formas infectantes do parasito, sdo
importantes sentinelas de contaminagdo ambiental e estdo muitas vezes intimamente

relacionados ao convivio familiar.

Os artigos 2, 3, 4,5, 8,11, 12, 13, 15, 17, 21, 22, 23, 24, 27, 28 abordaram 0s aspectos
epidemiol6gicos da doenca, incluindo dados sobre soroprevaléncia, fatores de risco,

diagnostico, controle e profilaxia.

Os estudos de soroprevaléncia indicam uma alta frequéncia de anticorpos anti-
Toxoplasma gondii na populagdo canina. E os fatores de risco associados a essa prevaléncia,
incluem o acesso a rua, habitos predatérios ou contato com pequenos animais (péssaros e
roedores), idade, habitos de coprofagia, alimentacdo inadequada a partir de carne crua ou mal
passada, entre outros aspectos abordados nesta revisdo. Os testes diagnosticos comumente
utilizados para deteccdo de anticorpos anti-T. gondii nos artigos incluiram o teste de aglutinacao
modificado (MAT), teste de anticorpo fluorescente indireto (IFAT), teste de aglutinacdo em
latex (LAT), teste de hemaglutinacdo indireta (HAI), teste imunoenzimatico ELISA, teste de
imunofluorescéncia indireta (RIFI), e deteccdo pela reacdo em cadeia da polimerase (PCR).
Quanto a prevencdo da doenca canina visto que os cées sao infectados pela ingestdo de oocistos
esporulados no ambiente ou por cistos teciduais., é indicado que seja impedido o livre acesso
dos animais a rua, recomenda-se uma alimentacdo adequada sem o fornecimento de carne crua
ou mal passada, habitos de coprofagia devem ser impedidos, 0 contato com solo ou caixas de
areia de gatos devem ser controlados e higienizados para controlar os focos de contaminacao,
além de que os animais devem ser devidamente vacinados e o controle de natalidade de animais
errantes é visto também como uma medida de controle na ocorréncia de T.gondii em

determinadas regides.

Osartigos 1, 6, 7, 9, 10, 14, 16, 18, 19, 20, 25, 26 abordaram as implicaces clinicas da
toxoplasmose canina, incluindo os comprometimentos na gestagéo e no sistema reprodutor de
cdes, no sistema neuroldgico e ocular, toxoplasmose cutanea e associada a imunossupressao.
Dessa forma, foi possivel perceber que embora a doenca clinica seja rara e frequentemente

assintomatica, manifestacdes clinicas severas podem ser desenvolvidas nesses individuos
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especialmente em casos de imunossupressao. Sobretudo, os sinais clinicos da toxoplasmose
canina sdo muito variados e compativeis com outras enfermidades, podendo ocorrer febre,
anorexia ou dispneia e sinais mais especificos como o comprometimento de varios 6rgéos e
sistemas, como o gastrointestinal, esplénico, hepatico, linfatico, pulmonar, cardiaco, nervoso,

ocular e reprodutor.

Os artigos analisados foram publicados em periddicos nacionais e internacionais, como
se é de esperar, pois o0 T. gondii encontra-se difundido mundialmente. No entanto, esta revisdo
foi composta especialmente por trabalhos brasileiros, indicando que a toxoplasmose é

amplamente citada na literatura brasileira.

Mediante a tudo, ressaltamos mais uma vez que a toxoplasmose merece atencao para
salde publica pois pode manifestar-se de forma severa em individuos imunocompremetidos, e
merece atencdo quanto ao cuidado pré-natal uma vez que a toxoplasmose congénita pode ser
fatal ou resultar em sequelas irreversiveis no feto. Com isso, ndo podemos descartar o papel do
cdo na epidemiologia da toxoplasmose, uma vez que este desempenha papel relevante no ciclo

de transmissdo para espécie humana.
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