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Resumo

A parvovirose canina é uma doenca viral infectocon-
tagiosa, causada pelo parvovirus canino (CPV), e apre-
senta grande importancia para a medicina veterinaria
devido a sua alta morbidade e mortalidade. Este tra-
balho teve como objetivo descrever os aspectos clini-
cos e terapéuticos da parvovirose em cdes natural-
mente infectados atendidos em um centro clinico
privado na cidade de Macaiba, Rio Grande do Norte,
Brasil. Os dados foram obtidos a partir dos registros de
atendimento clinico realizados durante o periodo de
setembro de 2022 a setembro de 2023. Para a triagem
inicial, utilizou-se como critério de inclusdo histérico de
vémito ou diarreia. O segundo critério de inclusdo foi a
realizacdo de teste soroldgico rapido para parvovirose
e/ou permanéncia do animal internado para tratamento.
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De 87 prontuérios previamente selecionados, apenas
37 permaneceram no estudo. Todos os animais foram
submetidos ao mesmo protocolo terapéutico durante
o periodo de internamento. Dos caes positivos, 40,5%
eram sem racga definida (SRD), enquanto 24,3% eram
da raca Pitbull e 16,2% da raca Pinscher; outras racas
corresponderam a 18,9% dos casos clinicos. Observou-
se que 100% dos cées apresentavam quadro de leuco-
penia e 59,4% apresentavam anemia. A taxa de alta
médica foi de 94,7%,corroborando a eficicia da tera-

péutica intensiva aos portadores do parvovirus.

Palavras-chave: C3o. Diarreia. Parvovirus canino. SIRS.

Abstract

Canine parvovirus is an infectious disease caused by the
canine parvovirus (CPV), with significant implications
for veterinary medicine due to its high morbidity and
mortality. This study aimed to describe the clinical and
therapeutic aspects of parvovirus in naturally infected
dogs treated at a private clinical center in Macaiba in
Rio Grande do Norte, Brazil. We retrospectively analyzed
canine parvovirus cases, extracting data from clinical
care records between September 2022 and September
2023. The inclusion criteria were a history of vomiting
or diarrhea and the performance of a rapid serological
test for parvovirus or hospitalization. Out of 87 initially
selected records, only 37 were included. All animals
underwent the same therapeutic protocol during the
hospitalization period. Among the positive cases, 40.5%
were of no defined breed (SRD), 24.3% were Pitbull,
and 16.2% were Pinsche, with other breeds accounting

for 18.9% of clinical cases. Leukopenia was observed in
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100% of the dogs and 59.4% showed signs of anemia,
suggesting that blood count can provide veterinarians
with preliminary information on a parvovirus infection,
but specific tests are still necessary. The study delivers
valuable guidance for informing the public about the
risks and necessary precautions to avoid or minimize
the impacts of parvovirus on canine health. The medical
discharge rate was 94.7%, confirming the effectiveness
of the treatment protocol, including vaccination for
parvovirus-infected dogs.

Keywods: Dog. Diarrhea. Canine parvovirus. SIRS.

Introducdo

A parvovirose é uma afecgdo infectocontagiosa
de etiologia viral. A patologia é desencadeada
por um virus de DNA fita simples, ndo envelopa-
do, com didmetro médio de 25 nm e auséncia de
envelope lipoproteico. Este agente viral pertence
a familia Parvoviridae e ao género Parvovirus, espe-
cificamente denominado protoparvovirus (Zhao et
al., 2016; Decaro et al., 2020).

A transmissdo da infecgdo por parvovirus ocorre
por via orofecal, contato com fezes contaminadas e
indiretamente por meio de fémites contaminados
(Aghabeigi et al., 2023). A doenga pode compro-
meter o sistema imunoldgico, resultando em imu-
nossupressdo e predisposicdo a infeccdes secun-
dérias. O virus demonstra tropismo por tecido lin-
foide, medula dssea e epitélio intestinal (Franzo
et al,, 2019). No entanto, a manifesta¢cdo clinica é
predominantemente gastrointestinal, incluindo sin-
tomas como vomitos intensos, diarreia sanguino-
lenta, desidratagdo severa e choque circulatério,
especialmente em filhotes nédo vacinados, podendo
levar rapidamente a morte (Hao et al., 2022).

Céaes infectados com menos de trés semanas
de idade ou durante a gestacdo podem desenvol-
ver miocardite. Embora comumente abordada co-
mo gastroenterite, a doenca é mais precisamente
definida como uma sindrome de resposta inflama-
téria sistémica (SIRS), devido ao seu impacto além
do sistema gastrointestinal (Hao et al., 2022; Melo et
al., 2024).

O diagndstico preciso desempenha papel cru-
cial para o tratamento eficaz e controle da dissemi-

nacdo viral. Testes de antigeno fecal, sorologia e
PCR (reacdo em cadeia da polimerase) sdo empre-
gados para confirmar a presenca do CPV-2. A
abordagem terapéutica para casos de parvovirose
baseia-se principalmente em terapia de suporte,
uma vez que ainda ndo existe terapia antiviral es-
pecifica eficaz (Goddard e Leisewits, 2010; Vergoza,
2015). Inicialmente, prioriza-se a restauracdo da vo-
lemia e do equilibrio hidroeletrolitico, prevencéo de
infeccBes secundarias, além de suporte nutricional
adequado (Nelson e Couto, 2015; Carvalho, 2021).

E relevante salientar que a parvovirose canina
ndo representa ameaga aos seres humanos. Con-
tudo, devido a estreita relacdo entre animais de
estimagdo e seus proprietarios, a doencga acarreta
impactos emocionais e econdmicos significativos,
uma vez que o tratamento pode ser dispendioso e
a perda do animal causa consideravel sofrimento
emocional. Uma avaliacdo precoce do prognéstico,
portanto, é essencial para direcionar efetivamente o
tratamento da doenca.

Este estudo tem por objetivo descrever os as-
pectos clinicos e terapéuticos da parvovirose em
cdes naturalmente infectados atendidos em um
centro clinico privado.

Material e métodos

Conduziu-se um estudo retrospectivo dos casos
de parvovirose canina em um centro clinico priva-
do localizado no municipio de Macaiba, o qual
estd localizado na regido metropolitana de Natal,
capital do estado do Rio Grande do Norte. Os da-
dos foram obtidos dos registros de atendimento
clinico realizados no periodo compreendido entre
setembro de 2022 e setembro de 2023. O critério
de inclusdo consistiu na presenca de histérico de
voémito ou diarreia, realizacdo de teste soroldgico
rapido para parvovirose e tratamento sob interna-
¢do na clinica. Dos 86 registros iniciais, apenas 37
prontuérios foram mantidos no estudo.

As varidveis analisadas incluiram idade, peso,
raca, sexo e parametros clinicos, como frequéncia
cardiaca e respiratdria, temperatura retal, tempo de
perfusdo capilar (segundos), tempo de internamento,
presenca de vémito e/ou diarreia, desfecho clinico
(alta ou &bito), e valores do hemograma obtidos
durante o exame clinico inicial. Os dados foram
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tabulados e armazenados em planilhas do Microsoft
Excel® para posterior anélise estatistica utilizando
o software Epi Info 7.2. Todos os animais incluidos

no estudo foram submetidos ao mesmo protocolo
terapéutico durante o periodo de internamento, con-
forme detalhado na Tabela 1.

Tabela 1 - Protocolo terapéutico utilizado no tratamento de 37 cdes com parvovirose em um centro clinico privado no

municipio de Macaiba, Rio Grande do Norte

Classificagdo

Medicag6es tratamento sintomatico e de suporte

Dosagem

Reidratagdo Ringer lactato ou NaCl 0,9%

Antitérmico Dipirona

Antibidtico Metronidazol

Antibidtico Amoxicilina + &cido clavulanico
Protetor géstrico Omeprazol

Anti-inflamatério Dexametasona

Suplemento vitaminico Probidtico

Suplemento vitaminico Complexo B
Cloridrato de Tramadol

Glicose 50%

Analgésico
Suplemento energético
Imunoestimulante

Antiemético Ondansetrona

Propionibacterium acnes, lipopolissacarideo de E. coli, timerosal

Conforme status de hidratacdo
25 mg/kg BID por 3 dias, IV

15 mg/kg BID por 15 dias, IV
15mg/kg BID por 15 dias, IM

0,5 mg/kg SID por 3 dias, IV

0,5 mg/kg SID por 4 dias, IV

2g/ animal SID por 5 dias, via oral
0,2 ml/kg SID por 4 dias, IV

3 mg/kg BID por 2 dias, IM ou IV
0,5mg/kg SID por 3 dias, IV
0,01mg/kg SID, SC

0,1 mg/kg BID por 3 dias, IV

Nota: BID = 2 vezes ao dia; SID = 1 vez ao dia; IM = intramuscular; IV = intravenoso; SC = subcutineo; E. coli = Escherichia coli.

Resultados e discussao

O presente estudo retrospectivo apresenta os
achados clinicos e terapéuticos de 37 casos de par-
vovirose em caes naturalmente infectados, residen-
tes no municipio de Macaiba/RN. Entre os cées po-
sitivos, 40,5% eram de raca ndo definida (SRD), 24,3%
da raca Pitbull e 16,2% da raga Pinscher. Outras ra-
cas como Maltés, Labrador, Rottweiller, Pug e Shitzu
contribuiram com 18,2% dos casos clinicos.

Mokhtari et al. (2018), em estudo envolvendo 60
cdes, observaram que a parvovirose foi mais comu-
mente diagnosticada em animais sem raga definida,
seguidos da raca Pinscher e Terrier. Nelson e Couto
(2015) relatam predisposi¢do aumentada em racas
como Rottweiler, American Pit Bull Terrier, Labrador
Retriever, Doberman Pinscher e Pastor Alemao.

Apesar da sugestdo de maior suscetibilidade em
animais SRD e nas racgas Pitbull e Pinscher, é impera-
tivo interpretar esses dados com cautela. A elevada
ocorréncia de animais SRD possivelmente decorre do
fato de esses animais serem comumente adotados
ou recebidos como presentes, especialmente por
tutores de cdes de renda média ou baixa. Tanto os

estudos citados quanto o presente estudo sdo de
natureza regional ou especificos a um centro clinico
privado, podendo n&o refletir a populacio canina de
maneira abrangente.

Animais entre 3 e 6 meses foram os mais aco-
metidos (Figura 1), corroborando relatos prévios de
Flores et al., 2020. Este achado pode ser atribuido
ao declinio gradual da imunidade transmitida pela
mae por meio de anticorpos, a medida que os
neonatos se aproximam da idade adulta (Prittie,
2004). Animais com mais de um ano demonstraram
taxa menor de infec¢do, possivelmente associada a
vacinagdo ou a exposi¢do natural ao virus, conforme
observado por Decaro e Buonavoglia (2012).

Todos os animais deste estudo apresentaram
diarreia, sendo que 31,5% manifestaram diarreia e
vémito. A diarreia representa sintoma clinico proe-
minente nesta infec¢do, resultante da replicagdo viral
nas microvilosidades intestinais, causando inflama-
cdo severa e destruicdo das vilosidades intestinais.
Esse processo compromete a absorgcdo de nutrientes
e liquidos, resultando em diarreia sanguinolenta,
enquanto a irritacdo da mucosa gastrica resulta na
manifestacdo de vomito (Franzo et al., 2019).
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Figura 1 - Tempo de tratamento intensivo para caes
portadores do parvovirus em clinica veterinaria privada
no municipio de Macaiba, Rio Grande do Norte.

As principais manifesta¢des clinicas observadas
nos 37 animais incluidos no presente estudo foram
desidratagdo, apatia, vomito persistente e diarreia
mucoide sanguinolenta. Os sinais clinicos primarios
associados a parvovirose, conforme documentados
na literatura, incluem febre, anorexia, vbmito e diarreia
sanguinolenta nas primeiras 48 horas de expressdo
dos sintomas (Franzo et al., 2019). Destaca-se que
estes dois Ultimos sintomas sdo distintivos para a
parvovirose canina, especialmente em situagdes com
histérico de imunizacdo inadequada ou exposicado
a ambientes ou animais infectados, mesmo que
assintomaticos.

A Tabela 2 proporciona uma andlise das varia-
veis estudadas, incluindo frequéncia cardiaca e res-
piratdria, temperatura corporal e tempo de perfusdo
capilar, cujas médias se encontram dentro dos valo-
res de referéncia para a espécie, conforme estabele-
cido por Feitosa (2023). Alguns animais, entretanto,
demonstraram variacdes na temperatura corporal,
tanto abaixo quanto acima dos valores de referéncia,
juntamente a um discreto aumento na frequéncia
respiratéria. O aumento na frequéncia respiratéria
ocorre principalmente como tentativa de regulacéo
da temperatura corporal do animal e pode também
decorrer da reducéo da quantidade de hemoglobina
na circulagdo sanguinea e da anemia

E imperativo ressaltar que diversas doencas ca-
ninas podem apresentar sintomatologia clinica se-

melhante, destacando a necessidade de uma abor-
dagem diferencial criteriosa para determinar a causa
subjacente dos sinais clinicos manifestados pelos
animais. O diagndstico diferencial para a parvovirose
canina abrange, de maneira geral, causas de diarreia
relacionadas a doencgas metabdlicas ou sistémicas,
bem como disturbios intestinais.

Entre as causas de enterite aguda, consideram-
se diferenciais o apetite pervertido, a presenca de
corpo estranho, intussuscepc¢do, uso de antibidticos,
exposicdo a toxinas como chumbo, causas parasi-
tarias incluindo nematdides, criptosporidiase, cocci-
diose e tricuriase, doencas infecciosas como salmo-
nelose, campilobacteriose, supercrescimento bacte-
riano no trato gastrointestinal, clostriodiose, corona-
virose, disfungcdo do sistema renal, hepético ou pan-
creético, distdrbios metabdlicos, hipoadrenocorticis-
mo e neoplasias como linfoma ou adenocarcinoma
gastrointestinal em cdes mais velhos (Rodrigues e
Molinari, 2018).

Recentemente, o circovirus canino também foi
incluido na lista de diagnésticos diferenciais da
parvovirose canina (Cardoso et al., 2023; Gomez-
Betancur et al., 2023). O diagndstico preciso exige
avaliagdo minuciosa dos sintomas, além de exames
laboratoriais. Conforme observado por Humm e
Hughes (2009), em alguns casos, a apresentacdo
clinica do animal pode ser inespecifica quanto a
presenca ou auséncia de vomito ou diarreia. Os si-
nais clinicos variam consideravelmente, dependen-
do da carga viral a que o animal estad exposto, bem
como do tempo de viremia (Alves et al., 2020; Melo
etal., 2024).

O diagndstico definitivo da parvovirose deman-
da a identificacdo do virus por meio de testes espe-
cificos. Os testes de ELISA para detecgdo de antige-
nos virais nas fezes sdo amplamente acessiveis aos
clinicos veterinarios, enquanto outros testes, como a
identificagdo do virus por teste de hemaglutinagao,
ou testes soroldgicos como teste de inibicdo da he-
maglutinacdo e soroneutralizacéo, e testes de ELISA
para a deteccdo de IgM, podem ser utilizados para
um diagndstico mais preciso, considerando a dispo-
nibilidade regional (Decaro e Buonavoglia, 2012).
No presente relato, o teste de ELISA foi empregado
como método definitivo.

Ao longo da pesquisa, observou-se que diversos
animais exibiam histérico clinico e sinais compativeis
com parvovirose. Entretanto, é essencial destacar que
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esses casos foram excluidos do estudo devido a ndo  financeira foi identificada como o principal obstéculo,
autorizacdo dos proprietarios para a realizacdo do  impedindo a conducdo do procedimento necessario
teste réapido de confirmacao diagndstica. A limitacdo  para validar a presenca do virus.

Tabela 2 - Variaveis clinicas de 37 casos de parvovirose canina em um centro clinico privado no municipio de Macaiba,
Rio Grande do Norte, durante setembro de 2022 a setembro de 2023

Caso Idade (meses) FC FR TPC TR Curso clinico (dias)
1 3 178 38 2 39,4 2
2 3 185 40 3 37,2 4
3 2 160 30 3 39,2 3
4 3 169 36 3 394 3
5 5 172 36 2 39,5 1
6 1 170 34 3 38,1 2
7 7 179 38 3 391 2
8 4 189 41 3 39,0 3
9 3 184 39 3 39,8 4
10 6 188 40 2 37,6 3
11 4 191 41 3 37,4 4
12 3 171 36 3 39.3 2
13 2 190 42 3 38,4 4
14 3 162 35 3 39,2 3
15 5 187 38 3 38,9 3
16 5 190 40 3 39,0 3
17 7 166 33 3 39,6 4
18 4 174 37 3 39,6 3
19 5 170 30 3 39,1 4
20 6 175 32 3 39,4 3
21 5 169 28 3 39,4 3
22 4 160 26 4 39,2 3
23 6 163 28 3 39,2 3
24 8 158 30 3 39,0 3
25 6 170 35 3 39,2 3
26 4 171 34 3 39,2 3
27 4 173 35 3 39,0 2
28 8 174 36 3 39,0 2
29 4 175 38 3 39,1 3
30 7 174 35 3 39,0 2
31 4 169 39 3 393 3
32 4 181 36 3 39,4 2
33 6 180 35 3 393 3
34 6 166 39 2 39,0 2
35 5 162 31 2 39,5 2
36 5 168 38 3 39,6 3
37 6 160 33 3 39,2 2
Média (DP) 5(1,66) 172 (9,56) 36(4,01) 3(0,39) 39,2(0,58) 3(0,73)

Nota: FC = frequéncia cardiaca (batimentos por minuto); FR = frequéncia respiratéria (movimentos respiratérios por minuo); TPC = tempo

de preenchimento capilar (segundos); TR = temperatura retal (°C); DP = desvio-padréo.
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A exclusdo desses casos da andlise ressalta a
importédncia da adesdo dos proprietarios as praticas
diagndsticas essenciais para a identificagdo precisa
de patologias, especialmente em contextos em que
os recursos financeiros podem influenciar direta-
mente nas decisdes relacionadas a sadde animal.
Essa limitagcdo destaca a necessidade continua de
conscientizacdo sobre a importancia do diagndstico
preciso e o papel fundamental dos testes especifi-
cos para a confirmagdo de doencas virais, como a
parvovirose.

No presente estudo, 62% dos cdes em tratamento
receberam alta médica entre 5 e 6 dias apéds o inicio
do suporte terapéutico (Figura 1). Melo et al. (2024)
observaram valores semelhantes ao relatarem taxa
de sobrevivéncia de 69% em cédes com parvovirose
atendidos em uma instituicdo de ensino. A duracéo
do periodo de internamento variou conforme a gra-
vidade dos sintomas clinicos apresentados pelo
animal, embora a média descrita por alguns autores
seja de 3 a 6 dias (Otto et al., 2001). Hall e Simpson
(2004) enfatizam que, apds o reestabelecimento do
equilibrio eletrolitico, minimizagdo das perdas de li-
quidos e alivio dos sintomas gastrointestinais, o ani-
mal pode continuar o tratamento em seu domicilio.

A duracdo do tratamento é determinada pela
gravidade dos sintomas e pelas complicagbes as-
sociadas a doenca em cada animal. Alguns animais
respondem mais prontamente ao tratamento, en-
quanto outros, com deficiéncias no sistema imuno-
l6gico, podem necessitar de internagdo mais prolon-
gada para a completa recuperagdo das condigdes
vitais adequadas.

A taxa de resolugdo clinica com alta médica, atin-
gindo 94,7%, é maior do que a relatada por estudos
prévios. Investigadores anteriores, como Ferreira et
al. (2004) e Ling et al. (2012), reportaram elevadas
taxas de mortalidade, variando de 16 a 78%. Outros
estudos indicaram taxa de sobrevivéncia de 65%
para caes diagnosticados com parvovirose canina.
No entanto, a aplicacdo de terapia imediata, inicia-
da nos primeiros sinais da enfermidade, combinada
a um suporte terapéutico intensivo, tem se revelado
crucial para alcangar taxas de sobrevivéncia notaveis,
variando de 85 a 96% (Otto et al., 2001).

O sucesso terapéutico no tratamento da parvo-
virose canina estd associado a diversos fatores, in-
cluindo a idade do cdo, a rapidez no diagnéstico,
a gravidade dos sintomas e a adequacdo do trata-

mento as necessidades especificas do paciente.
A intervencdo &gil, juntamente a cuidados intensi-
vos e direcionados, tem sido determinante para a
recuperagdo dos animais, evitando desfechos fatais
frequentemente observados em estudos anteriores.
Atualmente, diversas terapéuticas alternativas contri-
buem para um progndstico positivo, tais como trans-
fusdo sanguinea e, destacando-se, por exemplo, o uso
da ozonioterapia, que reduz os quadros de diarreia
e o tempo de internacéo, conforme evidenciado por
Santos et al. (2023).

Nas Tabelas 3 e 4 sdo apresentadas informacdes
pertinentes as varidveis hematolégicas. Nesse estu-
do, todos os animais (100%, 37/37) apresentaram
leucopenia, utilizando o intervalo de referéncia for-
necido pelo laboratério de anélises clinicas (8500 -
17300/mm3), sendo que 29,7% desses animais apre-
sentaram leucopenia grave, considerando valores
abaixo de 5000 mm3. Além disso, todos os animais
analisados apresentaram linfopenia. Esses resulta-
dos corroboram a literatura existente, que ao longo
dos anos tem documentado leucopenia e linfopenia
no leucograma durante a enterite causada pelo par-
vovirus (Goddard et al., 2008; Leal et al., 2024).

Alteracbes no hemograma indicaram anemia em
59,4% (22/37) dos animais. Essa anemia, na maioria
dos casos, estd associada a perda da integridade
intestinal, resultante da diarreia mucoide e sangui-
nolenta, decorrente da exposicdo da ldamina prépria
da mucosa, levando ao rompimento dos vasos san-
guineos locais e ao sangramento intestinal (Kilian et
al.,2018).

Em um estudo voltado para verificar os fatores
que influenciam o desenvolvimento, a duragdo da
hospitalizacdo e o desfecho clinico, verificou-se ane-
mia em 14% dos animais, leucopenia em 35% e lin-
fopenia em 61% (Kalli et al., 2010). No entanto, é
importante salientar que esses valores sdo variaveis,
pois as informacdes clinicopatoldgicas estdo relacio-
nadas tanto com a idade do animal quanto com a
condicdo imunoldgica no momento da infeccdo.

Observa-se que a leucopenia é uma manifesta-
¢do predominante nos casos de parvovirose canina,
caracterizada por um desequilibrio entre a deman-
da e a oferta de células mieloides, principalmente
neutrdfilos (Alves et al., 2020). Esta condicdo é evi-
denciada pela presenca de leucopenia, linfopenia
e neutropenia, resultantes da destruicdo direta das
células hematopoiéticas pelo virus, afetando espe-
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cialmente as células precursoras de neutréfilos na  resolucdo dos quadros leucopénicos com maior efi-
medula dssea e em drgaos linfoproliferativos, como  cacia, pois isso reduz o tempo de permanéncia no
timo, linfonodos e baco (Goddart et al., 2010; Alves tratamento intensivo dos animais afetados pelo
et al., 2020). O prognéstico é favoravel quando ha parvovirus (Kilian et al., 2018).

Tabela 3 - Variaveis laboratoriais hematoldgicas de 37 casos de parvovirose canina em um centro clinico privado
no municipio de Macaiba, Rio Grande do Norte, durante setembro de 2022 a setembro de 2023

Caso Hemacias Hemoglobina Hematocrito Proteina Leucécitos
1 3,00 6,67 20 4,0 2,000
2 3,00 6,20 20 3,8 1,900
3 3,32 8,32 24 4,0 5,200
4 3,48 7,38 20 3,9 6,100
5 3,80 6,94 25 4,0 5,000
6 3,52 6,67 23 4,0 2,400
7 3,50 8,20 20 4,0 5,800
8 3,50 7,80 22 4,0 6,000
9 3,95 8,5 24 3,8 5,600
10 2,84 6,00 21 4,0 4,200
11 2,87 6,80 19 4,0 5,000
12 3,44 8,24 26 4,1 5,400
13 0,76 1,60 5 3,9 4,610
14 3,39 6,92 24 3,6 7,400
15 5,00 8,00 26 4,0 5,000
16 2,72 7,90 22 4,2 5,100
17 3,70 7,86 26 4,0 6,800
18 2,98 6,40 20 3,9 7,200
19 3,00 5,90 19 4,0 6,900
20 3,30 8,00 23 3,0 7,600
21 3,50 8,40 26 4,0 8,000
22 2,60 7,00 21 3,0 6,500
23 3,50 8,50 26 4.1 5,800
24 1,80 2,80 14 3,2 4,800
25 5,00 8,40 25 3,8 6,000
26 3,25 6,40 19 4,0 6,200
27 3,00 6,10 20 4,0 5,700
28 3,00 8,00 24 4,5 8,100
29 3,40 8,10 26 3,9 7,900
30 2,90 6,00 18 3,0 4,300
31 2,40 3,60 16 3,9 5,100
32 3,00 8,00 23 4,0 7,800
33 2,00 4,70 19 3,5 4,900
34 3,30 8,20 25 41 8,000
35 3,40 7,90 25 4,0 8,200
36 3,10 7,50 22 3,2 5,500
37 3,00 8,00 24 4,0 6,900
Média (DP) 3,25(0,73) 7,50(1,61) 22 (4,14) 4,0(0,34) 5,800 (1615,40)

Nota: DP = desvio-padréo. Referéncia Pet Lab: hemacias 3,5 a 6,00 milhdes/mm3, hemoglobina 8,5 a 13,00 g/dl, hematdcrito 26 a 39 %,
proteina total 4 a 6 g/d|, leucdcitos 8500 a 17300/mm3.
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Tabela 4 - Varidveis laboratoriais hematoldgicas de 37 casos de parvovirose canina em um centro clinico privado
no municipio de Macaiba, Rio Grande do Norte, durante setembro de 2022 a setembro de 2023

Caso Bastonetes Segmentados Eosindfilos Baséfilos Linfécitos Monécitos Plaquetas
1 0 741 0 0 942 112 482
2 26 682 0 0 1026 133 474
3 0 1869 0 0 609 565 286
4 2244 49 0 204 280 242
5 2046 76 0 836 95 384
6 32 951 13 0 871 286 460
7 0 3100 0 0 156 0 221
8 3863 57 0 960 57 278
9 74 2908 0 0 462 48 305
10 28 1670 0 523 112 294
1 121 2010 0 320 84 253
12 189 2865 63 0 661 535 209
13 103 834 132 0 748 0 405
14 0 3268 0 0 524 122 396
15 94 2916 33 0 396 241 232
16 42 990 89 0 760 96 201
17 0 3622 0 0 638 0 268
18 115 2420 75 0 225 36 344
19 19 2181 0 0 244 87 380
20 0 3308 0 0 1058 191 289
21 0 3914 13 0 156 0 316
22 36 1006 41 0 837 151 288
23 0 2740 0 0 281 98 294
24 287 620 60 0 1647 48 372
25 0 3881 0 969 0 206
26 118 1150 0 1162 120 213
27 51 2180 0 732 108 257
28 3859 0 1491 134 218
29 3592 64 0 1008 86 282
30 88 794 81 0 1342 54 304
31 140 996 0 605 82 391
32 0 3491 0 894 101 277
33 28 1037 59 0 1385 0 320
34 0 3578 0 1572 133 215
35 0 3570 0 1154 100 235
36 79 2863 28 0 635 97 348
37 0 3188 0 0 1086 151 230
Média (DP) 19 (65,04) 2420(1128,20) 0(35,14) 0(0,00) 760 (405,56) 98(125,37) 288(78,12)
Nota: DP = desvio-padréo.

Observou-se que 16/37 cdes apresentaram hi-  matdria sistémica (SIRS), a qual tem sido descrita co-
potermia ou hipertermia e 100% (37/37) apresenta-  mo um fator associado a baixa taxa de sobrevivéncia
ram leucopenia e linfopenia. Esses achados carac- em cdes com parvovirose, conforme sugerido por
terizam um quadro de sindrome de resposta infla- Melo et al. (2024).
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No que se refere ao protocolo terapéutico ado-
tado, Hall e Simpson (2004) destacam que a abor-
dagem inicial visa a manutencdo do equilibrio
eletrolitico, objetivando minimizar as perdas de
liquidos, além de restabelecer os volumes sangui-
neos e prevenir infecgdes bacterianas secundarias.
Para isso, empregou-se a terapia de suporte com
solucdo de Ringer lactato ou NaCl 0,9%, com o cél-
culo baseado no grau de desidratacéo, necessidade
diadria de manutencgédo e perdas continuas por vomi-
to ou diarreia, proporcionando a reposicdo volémica
conforme as exigéncias individuais de cada animal.
Contudo, é importante ressaltar que apds a redugéo
dos quadros de vémito e diarreia, caso haja neces-
sidade de manter os animais em fluidoterapia, é
importante avaliar qual fluido serd utilizado, uma
vez que os niveis normais de sédio sdo de extrema
importancia para a excitabilidade neuromuscular e
cardiaca, juntamente ao potassio (Lima et al., 2022).

Vinte dos 42 animais portadores do virus da par-
vovirose e objetos de um estudo realizado por
Burchell et al. (2014) apresentaram acidose meta-
bdlica, 10 apresentaram alcalose metabdlica e 12
apresentaram efeito neutralizante, confirmando a
prevaléncia de animais portadores de acidose e o
uso de alcalinizantes como melhor escolha na tera-
péutica. Contudo, se possivel, é necessario que haja
avaliacdo do estado &cido-base a fim de possibili-
tar o tratamento individual adequado, uma vez
que é dificultado pela onerosidade do tratamento
dos pacientes portadores da parvovirose canina.
A terapéutica antimicrobiana de amplo espectro,
administrada por via intravenosa e intramuscular,
consistiu no uso de amoxicilina associada a acido
clavulanico na dose de 15 mg/kg a cada 12 horas,
junto a metronidazol na dose de 15 mg/kg a cada
12 horas, visando reduzir o espectro contra organis-
mos anaerdbios (Goddard e Leisewitz, 2010).

A dipirona foi o fdrmaco antipirético, utilizada na
dosagem de 25mg/kg por via intravenosa; apesar
de ser indicada para o controle da febre e alivio
de dores leves e moderadas, possui efeito de curta
duracdo. O controle do vémito foi realizado por meio
da administracdo de ondansetrona na dose de 0,1
mg/kg a cada 12 horas, ao longo de trés dias. Os
antieméticos usuais em primeira abordagem sdo
os antagonistas dos receptores da neuroquininal.
Atualmente, o uso dos antagonistas dos receptores
5-HT3 da serotonina sdo bastante difundidos, como

a ondansetrona, utilizada no protocolo terapéutico
aplicado no presente trabalho. Segundo a literatura,
este fdrmaco demonstra maior controle dos sinais
clinicos de vomito nas 12 horas iniciais do tratamento
(Kenward et al., 2017; Henze et al., 2022), o que pode
minimizar a perda de fluidos e eletrélitos.

A ondansetrona é um bloqueador seletivo do
receptor 5-HT3 da serotonina, que atua como um
medicamento contra nduseas e vomitos centralmen-
te na zona de gatilho quimiorreceptora e a nivel pe-
riférico nas vias aferentes vagais no trato gastro-
intestinal, bloqueando a excitacdo vagal da seroto-
nina e opondo-se ao seu efeito. Tendo seu recep-
tor 5-HT3 localizacdo preferencialmente no sistema
nervoso central e no trato gastrointestinal, desem-
penhando funcdes no reflexo do vémito e também
na regulacdo de respostas imunes e inflamatdrias,
esse receptor ainda é expresso em células de defe-
sa como mondcitos, macréfagos, células T e células
dendriticas (Henze et al., 2022).

Este medicamento é frequentemente usado na
drea médica humana, em criancas e adolescentes
com cancer que passam por tratamento quimiote-
rapico ou radioteradpico, bem como pacientes com
infeccdo gastrointestinal aguda e como medicacéo
antiemética apds cirurgias. Na veterinaria, é indica-
do para enfermidades com presenca de vomito de-
corrente de gastroenterite, como a causada pelo
par-vovirus, bem como nauseas e vomitos induzidos
por quimioterapia ou posterior a procedimentos
cirdrgicos (Henze et al., 2022).

Os efeitos adversos da utilizagdo da ondanse-
trona relatados na literatura incluem letargia, cons-
tipacdo, tremores ou dificuldade de locomoc&o. Além
disso, a interacdo entre o neurotransmissor seroto-
nina e os seus receptores localizados no coracao
pode conduzir a bradicardia, taquicardia, hiperten-
sdo, vasodilatacdo e vasoconstricdo (Henze et al,
2022). No entanto, no presente trabalho, nenhum
dos 37 animais apresentou qualquer um dos efeitos
colaterais associados ao seu uso.

Trabalhos relatam o uso da metoclopramida co-
mo antiemético, contudo, na clinica onde os dados
foram obtidos, a metoclopramida ndo constituiu op-
¢do terapéutica uma vez que ela apresenta acéo
procinética devido ao bloqueio dos receptores do-
paminérgicos e ao estimulo dos receptores de se-
rotonina (Henze et al., 2022), atuando, portanto, co-
mo estimulante do aumento da motilidade gastro-

Revista Académica Ciéncia Animal. 2024;22:e22007 9



intestinal e do esvaziamento gastrico, o que poderia
agravar o quadro diarreico apresentado por todos os
cdes acompanhados no presente trabalho. Na clinica
em que o estudo foi conduzido, também adotou-se
o uso de imunoestimulantes, considerando as lesdes
causadas pelo parvovirus que afetam o epitélio das
vilosidades intestinais e também os tecidos linfoides
e células da medula dssea, em especial as células
eritréides (Franzo et al., 2019; Alves et al., 2020).

A manifestagdo clinica de vémito por periodo
varidvel nos casos de parvovirose pode resultar em
quadros de inani¢do. Durante a inanigdo, os tecidos
adiposo, muscular, hepético e renal trabalham em
conjunto para fornecer, converter e conservar ener-
gia para o organismo. Perda progressiva de peso,
anemia e predisposicdo a infecgdes sdo manifesta-
¢des clinicas comuns ao estado de inanicdo pro-
longada. No aparelho digestivo, sdo relatadas a
reducdo da producdo de enzimas digestivas, atrofia
da mucosa intestinal com redugdo da altura das
vilosidades, alteracdo do transporte de aminoécidos
através da membrana celular e reducdo da absor-
¢do de glutamina e arginina, o que compromete
a digestdo e absorcdo de nutrientes na fase de
realimentacdo (Melo et al., 2011).

Neste contexto, a implementacdo de suporte
nutricional para cdes com parvovirose se constitui
em terapéutica auxiliar imprescindivel para evitar
ou diminuir o catabolismo e a atrofia das vilosi-
dades intestinais que podem ocorrer nos casos
de parvovirose. No presente estudo, o suporte nu-
tricional adotado foi o fornecimento de glicose por
via intravenosa na dose de 0,5 mg/kg e alimenta-
¢&do hipercalérica com alto teor em proteina, célcio,
potéssio, magnésio, fésforo, cloro, sédio e vitaminas.

Estudos recentes em outras espécies demons-
tram que o fornecimento apenas de glicose como
suporte nutricional em pacientes sob inanicdo n&o
é capaz de impedir o catabolismo corporal (Melo et
al., 2023). Dessa forma, a implementacdo do suporte
nutricional parenteral total, mediante fornecimento
de glicose, aminoacidos e lipidios por via intrave-
nosa, visando fornecer 100% das necessidades do
paciente enfermo, deve ser considerada em casos
de parvovirose. Recomenda-se a aplicagdo de uma
abordagem terapéutica abrangente, incluindo flui-
doterapia, antieméticos, antibidticos, probidticos, nu-
tricdo e, quando necessério, suplementagdo enteral
ou parenteral.

Conclusao

Atualmente ndo existe um tratamento terapéu-
tico especifico para a parvovirose canina; diante dis-
so, 0 manejo clinico ocorre controlando a sintomato-
logia dos animais acometidos a fim de preservar-
Ihes a vida. O restabelecimento do equilibrio hidro-
eletrolitico, para reduzir a probabilidade de lesdes
gastrointestinais adicionais e principalmente preve-
nir lesdes renais, é imprescindivel, seguido por tera-
pia antimicrobiana, antiémetica, anti-inflamatéria e
nutricional adequada.

Diante dos resultados obtidos, o protocolo tera-
péutico adotado se mostrou eficaz no tratamento de
cdes positivos para parvovirose canina, contudo, faz-
se necesséario adequar o protocolo terapéutico a fim
de alcancar maiores taxas de alta médica.
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