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RESUMO: A Anemia Infecciosa Equina (AIE) é doenca infectocontagiosa de carater crénico,
causada por Lentivirus da familia Retroviridae, limitada a equinos, asininos e muares,
caracterizada por episédios periodicos de febre, ictericia, anemia hemolitica, depresséo, edema
e perda de peso. O agente etiolégico é transmitido principalmente através de picadas de
tabanideos (Tabanus sp) e moscas dos estabulos (Stomoxys calcitrans) sendo estes os vetores
mecanicos. A transmissdo € comum nas épocas quentes do ano e em regides Umidas e
pantanosas. O diagnéstico € realizado através da prova de imunodifusdo em gel de Agar (IDGA),
considerada o teste de eleicdo mundial. No Brasil, os animais soropositivos ao teste de IDGA
séo sacrificados, conforme estabelecido pelo Programa Nacional de Sanidade dos Equideos do
Ministério da Agricultura.
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INTRODUCAO

A Anemia Infecciosa Equina (AIE) é enfermidade classificada pela Organizacdo Mundial
da Saude Animal (OIE) como grave, responsavel por grandes prejuizos e alvo de controle
internacional, integrante do Programa Nacional de Sanidade Equidea do Ministério da
Agricultura, Pecuéria e Abastecimento (MAPA), ou seja, é doenca de notificagdo obrigatéria
(BORDIN, 2015).

Segundo Bordin (2015) em 1904 descobriram a natureza do agente infeccioso envolvido.
Segundo Bordin. O primeiro relato no Continente Americano ocorreu em 1888 incluindo apenas
os Estados Unidos e foi distribuido em todas as Américas. E no Brasil, o primeiro diagnéstico
positivo se deu na raca Puro Sangue Inglés (PSI) no Joquei Clube Brasileiro.

Em 1976 ocorreu um surto de grande propor¢édo no pantanal mato-grossense. Sendo
regido predisponente & populagéo de vetores hematdfagos, um namero significativo de equideos
foi dizimado pela enfermidade, acreditando-se que outras doencas comuns da regido estivessem
associadas com a mesma causando ainda mais o enfraquecimento dos animais e levando a 6bito
(RODRIGUES; AVANZA; ZAPPA, 2009).

E popurlarmente conhecida como Febre dos Pantanos, Malaria Equina ou AIDS Equina,
sendo essa, classificada como doenca viral transmissivel a todos os equideos, sem que haja
qualquer preferéncia por sexo, idade ou raca. Esta presente na maioria dos paises do mundo e
em grandes regides tende a formar centros endémicos. Nos paises Europeus, Canada e Estados
Unidos ela é relativamente rara, porém a morbidade na América Central e do Sul é bastante alta
(RODRIGUES; AVANZA; ZAPPA, 2009).

A AIE ndo é zoonose, e ndo representa risco para a salde publica, porém, se tornou
grande obstaculo para o desenvolvimento da equideocultura, por se tratar de doenca
transmissivel e incuravel, acarretando prejuizos aos proprietarios que dependem do trabalho
desses animais como fonte de renda e aos criadores que visam a melhoria das racas (LAGES
et al., 2007). Dessa forma, o presente trabalho tem por objetivo informar a importancia da
prevencao desta enfermidade, pois pode acarretar grandes perdas econémicas, além das perdas
efetivas.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A anemia infecciosa equina (AIE) é doenca infectocontagiosa de carater crénico,
causada por um RNA virus do género Lentivirus, da familia Retrovirus (JUNIOR, 1998). Onome
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da familia se deve a presenca da enzima transcriptase reversa, no virion, e que esta codificada
no genoma viral (FRANCO, PAES, 2011). E afeccéo limitada aos equideos, caracterizada por
episédios de febre, anemia hemolitica, ictericia, depresséo, edema e perda de peso. Uma vez
instalado no organismo do animal, o virus permanece por toda a vida mesmo quando nao ocorre
manifestacdo de sintomas (JUNIOR, 1998).

A etiologia do virus foi estabelecida no inicio da década de 90, por dois pesquisadores
que provaram que o0 agente era infeccioso e filtravel. Em 1961, foi realizado estudos da
propagacao viral, obtendo éxito nas culturas de medula éssea e de leucécitos. O virus RNA da
AIE apresenta relagdo com o virus da imunodeficiéncia humana, estabelecido através de
analises antigénicas e genéticas. O virus sofre mutacdo antigénica logo apés sua entrada no
organismo do animal, formando novas variantes o que impossibilita qualquer tratamento ou
vacinacao, assim como ocorre na sindrome de imunodeficiéncia adquirida (JUNIOR, 1998).

A AIE se propaga lentamente e a sua multiplicagdo depende da sintese de DNA. Um
Unico animal pode alojar duas variantes do virus em seu organismo, o que representa obstaculos
ao desenvolvimento de vacinas. A permanéncia do virus nos equinos infectados pode ser
explicada de maneira diferenciada: o virus pode se multiplicar intracelularmente onde néo entra
em contato com 0s anticorpos neutralizantes; ser infectante e alterar a imunocompeténcia
celular. A anemia é caracteristica fundamental da AIE e é o resultado da hemdlise intra e
extravascular estabelecida por mecanismos imunolégicos (LAGES et al., 2007).

Apos a penetracdo do virus, ele se multiplica nas células reticulo-endoteliais por todo o
organismo e, na fase de viremia se encontra na circulacao. Duas a trés semanas ap0s a entrada
do microorganismo, 0 sistema imuno-hematopoético ja tera produzido anticorpos soro-
neutralizantes, precipitantes e fixadores de complemento. Os anticorpos aderem aos glébulos
vermelhos, sensibilizando-os e entédo ocorre a fixacdo de C3 e outras fracdes do complemento,
e consequentemente hemolise intra e extravascular. O virus continua a multiplicar-se no interior
das células do reticulo-endotelio lentamente quando ha alta concentragao de anticorpos fazendo
com gque ocorra a intermiténcia dos sintomas. Os cavalos infectados permanecem virémicos
continuamente e a quantidade de virus circulante durante os episddios febris, aumenta (JUNIOR,
1998).

O cavalo doente € o principal elo na cadeia epidemiolégica. Estudos epidemiolégicos
demonstram que o0s vetores naturais envolvidos sdo os Dipteros, incluindo-se a mosca do
estabulo (Tabanus sp) e a mosca do cavalo (Stomoxys calcitrans). As duas caracterizam-se pela
hematofagia e telmofagia como consequéncia da picada dolorida, o que leva os cavalos a se
defenderem dos vetores. A importéancia do tabanideo esta relacionada com a menor persisténcia
do mesmo em um Unico cavalo, por causar alto nivel de irritacdo. (JUNIOR, 1998; FRANCO;
PAES, 2011). Ja a Stomocys calcitrans ingere pequena quantidade de sangue, razao pelo qual
se faz necessario a realizacao de varios repastos sanguineos. O virus no aparelho bucal perde
a infectabilidade antes de completar 4 horas (JUNIOR, 1998).

Em 1917 foi estabelecida a capacidade de transmissao do virus mecanicamente pelas
moscas e desde entdo tem sido confirmada. A distancia entre a fonte de infecgéo e o individuo
susceptivel deve ser tomada como medida preventiva, porém, torna-se dificil tal acéo, devido a
variedade de espécies de vetores e a area geografica envolvida. Preconiza-se barreira de 200
metros entre os animais positivos e 0s negativos para diminuir a probabilidade de transmisséao,
portanto, os virus seriam facilmente transportados pelos vetores mecanicos, 0s quais sao
carreados por ventos fortes. A transmisséo pode acontecer artificialmente, através de material
cirdrgico contaminado, como agulhas hipodérmicas, sonda esofagiana, aparadores de casco,
arreios, esporas dentre outras fomites. A realizacdo da esterilizagdo de todo material utilizado
nos equinos é essencial, pois o virus permanece viavel a 56°c por 60 minutos. O ser humano
participa na transmissédo e dissemina¢do da doenca quando ndo usa materiais descartaveis.
(JUNIOR, 1998).

Deve-se saber quais séo as fontes de infeccao durante os episédios febris, até mesmo
um pouco antes, pois 0 sangue contém altas concentracdes de virus e ha animais que mesmo
na auséncia de febre e de sintomas clinicos mantém alta taxa virémica por determinado periodo.
O sangue é o elemento mais importante em uma crise, junto com ele varios 6rgados, em particular,
o figado e o baco, abrigam o virus. Os produtos provenientes de secre¢des como saliva, lagrimas
e muco, ocasionalmente podem conter virus, porém ndo séo influenciaveis na transmissao
(JUNIOR, 1998). A sua capacidade infectante € conservada por, no minimo, sete meses a

Sao Joao da Boa Vista, setembro de 2017



Armi X0 Ciontifi ® Medicina Veterindria
18° Encontro Académico de Producéo Cientifica do gh & :
Curso de Medicina Veterinaria, ISSN 1982-0151 UNM Sa0ijodoiela fea Vista-Sh

TRADICAO E RECONHECIMENTO - desde 1987

temperatura ambiente no sangue seco e é conservado por, aproximadamente, vinte e sete
semanas no chéo e em excrec¢des dois meses e meio (ROBL et al., 2014).

Os sinais clinicos iniciais se apresentam com aparecimento de febre intermitente,
presenca de minlUsculas petéquias hemorragicas nas mucosas da base da lingua e da conjuntiva.
Tal constatacao proporciona um diagndstico seguro. A forma hiperaguda da enfermidade pode
aparecer ap0os o primeiro contato com o virus levando o animal ao 6bito em 3 a 5 dias. A forma
aguda caracteriza-se pelo aumento de temperatura de até 40°C, perda de apetite e edemas na
parte ventral do abddémen, membros e prepucio. Na fase aguda a anemia € intensa pois ha
destruicdo dos eritrécitos circulantes (anemia hemolitica) (SILVA, 2011). A evolucdo nesse
estagio chega a ser de até 12 dias. O equideo pode vir a Gbito ou passar para uma fase subaguda
e cronica.

Na forma subaguda os sintomas s&o parecidos com a fase aguda, porém raramente
ocorre morte. A forma crbnica pode acontecer em qualquer episddio recorrente, nao
necessariamente apos a primeira crise aguda. Os equideos podem passar para fase aguda ou
subaguda a qualquer momento e depois retornar para a forma crénica. Alguns cavalos quando
estdo no quadro cronico da doenga parecem se recuperar totalmente sem manifestar sintomas
durante anos. Esses animais aparentemente sadios, sdo portadores do virus da AIE e podem
inesperadamente apresentarem-se imunossuprimidos, passarem por uma fase febril, entrarem
em viremia e disseminarem a doenca. A forma latente pode sobrevir ou ocultar-se sob a
aparéncia de cura clinica de um animal que tenha padecido de uma das trés formas expostas.
Essa fase persiste por um tempo e 0s animais podem passar por situacdes de “stress” sem
manifestar sinais clinicos da doenga (LAGES et al., 2007).

A enfermidade é confundivel com outras infeccbes como a influenza e as encefalites
equinas. Clinicamente, suspeita-se quando ha episédios febris repetitivamente e anemia sem
babesiose. A realizagédo do diagnostico laboratorial é através da prova de imunodifusdo em gel
de agar (IDGA), especifica para o virus da doenga, conhecido mundialmente como “teste de
Coggins”. A base da prova consiste em difusao radial de pequenas moléculas do antigeno e de
grandes moléculas do anticorpo no meio gelificado. Assim que se encontram, se combinam
especificamente surgindo uma linha de precipitacéo invisivel. Consiste em uma prova qualitativa,
considerado teste padrao da AIE (JUNIOR, 1998; ROBL et al., 2014). A leitura do teste deve ser
realizada apos 48 horas, porém, o laboratério que obtiver o resultado positivo comunica
imediatamente ao servico de defesa sanitaria do animal da jurisdicdo, o equino devera ser
sacrificado (FRANCO; PAES; 2011).

O material que ira ser enviado para exame deve conter soro sanguineo no volume de 2
ml, colocado em tubo esterilizado e sem anti-coagulante. O sangue da veia jugular a colhido pelo
médico veterinario que é o responsavel pela identificagdo do animal. E preconizado que o
equideo esteja em jejum de, no minimo, 12 horas (ROBL et al., 2014).

O transporte e a movimentagao de equinos ficam dependentes da obtencéo do atestado
negativo do “teste de Coggins”. Apenas laboratérios credenciados pelo Ministério da Agricultura
e Abastecimento estdo autorizados a emitir estes atestados. A propriedade sera considerada
controlada para AlIE, quando néo apresentar animal reagente positivo em 2 exames consecutivos
de diagnostico, realizados com intervalo de 30 a 60 dias (JUNIOR, 1998; GONCALVES;
RIBEIRO, 2005).

Por mais que o “teste de Coggins” seja reconhecido como de alta sensibilidade e
especificidade, pode apresentar resultados equivocados algumas vezes (JUNIOR, 1998). O fato
de ndo haver tratamento e nem vacinas disponiveis, e os portadores serem assintomaticos torna
o diagna@stico fundamental para controle da doenga (SILVA, 2011)

Segundo Junior, (1998), a legislacdo brasileira de salde animal conceitua a anemia
infecciosa equina como de notificacdo obrigatéria, sendo dever do médico veterinario comunicar
aos Orgaos de Defesa Sanitaria Animal qualquer equino positivo para essa afec¢do. O equino
infectado é o principal disseminador e sua identificagcdo no “teste de Coggins” é o inicio de
qualquer medida profildtica. Como outros contribuintes para o alastramento da AIE, temos as
concentracdes de animais em cavalgadas, enduros e romarias, onde a maioria dos animais néo
foram testados laboratorialmente (JUNIOR, 1998).

Toda vez que for diagnosticado um foco em uma propriedade, a mesma deve ser
interditada até que todos os animais sejam examinados pelo teste sorologico. A desinterdicédo da
propriedade sO podera ser feita apos a realizacdo de 2 exames com resultados negativos
consecutivos. Animais situados em locais de perifoco deverdo ser examinados (JUNIOR, 1998).
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Deve se isolar o animal portador da AIE para depois sacrifica-lo. Conforme previsto no
cédigo penal, caso o proprietario ndo permita o sacrificio do animal sua propriedade sera
interditada por tempo indeterminado e o proprietario estara sujeito a acéo referente as normas
da legislacdo. (RODRIGUES; AVANZA; ZAPPA, 2009).

E indispensavel a realizacdo de recomendacbes para que ocorra a profilaxia da
enfermidade, como néo permitir a entrada e permanéncia de equinos estranhos na propriedade,
mesmo que esteja apenas de passagem, a0 menos que possua o atestado negativo do “teste de
Coggins”, sendo necessario o isolamento do animal por, no minimo, 30 dias até a realizacdo de
um novo exame; controlar e combater a populacdo de moscas hematofagas, adentrar bovinos
em rebanho de equinos, afim de se interromper a transmissdo mecéanica das moscas, fazer a
desinfeccado constante dos estabulos e boxes, remover a cama e pincelar as paredes com fecho
de fogo. (JUNIOR, 1998).

CONCLUSAO

A anemia infecciosa equina é enfermidade infectocontagiosa de carater cronico,
incuravel, sendo de extrema importancia a agdo preventiva da mesma, pois acarreta diversos
prejuizos ao proprietério, além do sacrificio do animal e 0 embargamento da propriedade.
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