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RESUMO

QUIRINO, VIRGINIA M. A. Brucelose em bovinos encaminhados para eutanasia
pela Defesa Agropecuaria da Paraiba no Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Campina Grande. 2017. 39p. Monografia (Conclusdo de curso de Medicina
Veterindria) — Universidade Federal de Campina Grande — UFCG. Patos, 2017.

Brucelose é uma zoonose que causa grandes riscos a satide publica e perdas econdmicas
significativas na pecudria brasileira, principalmente para os bovinos. Desta forma, o
objetivo deste trabalho foi realizar um levantamento dos casos de brucelose bovina que
foram encaminhados para o Laboratério de Patologia Animal (LPA) da UFCG, pela
Defesa Agropecudria do Estado da Paraiba, para realizacdo de eutandsia. Em seguida foi
determinada a frequéncia da doenga por ano, idade dos animais infectados, além do sexo e
distribuicdo geogréfica dos municipios com diagndstico de brucelose bovina. Durante o
periodo de estudo foram necropsiados 867 bovinos no LPA da UFCG, sendo 20 casos de
brucelose, representando 2,3%. Todos os bovinos afetados eram fémeas, em idade
reprodutiva e provenientes de diferentes municipios do sertdo paraibano. Dos 20 casos
desse estudo, sete eram provenientes de Patos (35%), trés de Sdo José de Espinharas
(15%), dois de Cacimba de Areia (10%), e um caso (5%) dos municipios de Piancé,
Quixaba, Imaculada e Santa Terezinha. Acredita-se que varios outros casos sao
diagnosticados mas os animais nao sdo encaminhados para eutandsia no Hospital

Veterindrio desta instituicao.

Palavras-chave: Doenca de bovino, zoonose, Brucella abortus, Paraiba.



ABSTRACT

QUIRINO, VIRGINIA M. A. Brucellosis in bovine sent to euthanasia by the
Agriculture Defense of Paraiba at the Veterinary Hospital of the Federal University
of Campina Grande. 2017. 39p. Monography (Conclusion of the bachelor degree in
Veterinary Medicine) — Federal University of Campina Grande — UFCG. Patos, 2017.

Brucellosis is a zoonosis that causes great risks to public health and significant economic
losses in Brazilian cattle raising, especially for bovine. In this way, the objective of this
work was to conduct a survey of cases of bovine brucellosis that were sent to the Animal
Pathology Laboratory (LPA) of the UFCG, by the Agriculture Defense of the State of
Paraiba, to perform euthanasia. Then the frequency of the disease was determined per
year,, breed, age of infected animals, besides sex and geographical distribution of
municipalities with diagnosis of bovine brucellosis. During the study period they were
necropsied 867 cattle in the LPA of the UFCG, being 20 cases of brucellosis, representing
2.3%. All affected cattle were females, of reproductive age,no race defined and coming
from different municipalities in the sertdo of Paraiba. Of the 20 cases in this study, seven
were from Patos (35%), three from Sao José de Espinharas (15%), two from Cacimba de
Areia (10%), end a case (5%) the municipalities of Piancd, Quixaba, Imaculada and Santa
Terezinha. It is believed that several other cases are diagnosed but the animals are not

referred for euthanasia at the Veterinary Hospital of this institution

Key words: Bovine disease, zoonosis, Brucella abortus, Paraiba.



1 INTRODUCAO

Brucelose bovina é uma doenca infectocontagiosa causada pela por bactérias
patogénicas do género Brucella.. E uma zoonose de grande importancia na satide publica,
podendo infectar pessoas que trabalham diretamente com os animais infectados, como
veterindrios, tratadores, proprietdrios e técnicos que lidam de modo direto com o
microrganismo em laboratdrios.

A transmissdo ocorre por contato direto entre bovinos, ingestdo de dgua ou
alimentos contaminados, descargas vaginais, membranas fetais e através do sémen. As
manifestacoes clinicas caracterizam-se, nas fémeas, por aborto no terco final da gestacdo e
baixa na producio de leite; E nos machos, por orquite, epididimite e baixa produtividade, o
que contribui para uma acentuada queda no potencial produtivo animal. Os animais
sexualmente maduros sdo particularmente susceptiveis a doenca.

O diagnéstico pode ser feito por métodos diretos ou métodos indiretos. O PNCEBT
definiu como oficiais os seguintes testes: Teste do Antigeno Acidificado Tamponado
(AAT), Teste do Anel em Leite (TAL), Teste do 2-Mercaptoetanol (2-ME) e Teste de
Fixa¢dao do Complemento (FC) (BRASIL, 2006).

As acgdes e recomendacgdes propostas pelo Programa Nacional de Controle e
Erradicacdo da Brucelose e Tuberculose (PNCEBT), contam com medidas compulsdrias e
de adesdo voluntaria, como a vacinacao de bezerras entre trés e oito meses de idade contra
brucelose; A obrigatoriedade dos exames de brucelose para animais em transito destinados
a reproducdo; E o abate de animais infectados.

Considerando a importancia da brucelose nos aspectos de sadde publica e de
perdas econdmicas para a producdo de bovinos, esse trabalho teve como objetivo realizar
um levantamento determinando a frequéncia dos casos de bovinos com brucelose
encaminhados pela Defesa Agropecudria do Estado da Paraiba, para realizacdo de
eutandsia, no Laboratério de Patologia Animal (LPA) da UFCG, Além disso, também foi
determinado o ano de ocorréncia, idade, sexo e distribuicao geogréfica dos municipios com

bovinos afetados.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Agente Etiolégico

As bactérias do género Brucella sdo pequenos cocobacilos, gram-negativas,
imdveis, e ndo formam cdpsula nem esporos (Figura 1). Sdo agentes aerdbios estritos
precisando da adicao de CO2 a 5-10% para crescer, com temperatura entre 20-40°C com a
6tima de 37°C, com pH 6timo de 6,6 a 7,4 sendo patogé€nicas para os mamiferos
multiplicando-se de forma intracelular (BIER, 1982; BEER, 1999; RIET-CORREA et al.,
2001). O agente etiologico da brucelose bovina € a Brucella abortus, mas 0s bovinos sao
susceptiveis a infeccao por outras espécies (RIET-CORREA et al., 2001).

No género Brucella sao descritas espécies independentes cada uma com seu
hospedeiro preferencial: Brucella abortus (bovinos e bubalinos), Brucella militensis
(caprinos e ovinos), Brucella suis (suinos), Brucella ovis (ovinos), Brucella canis (caes) e
Brucella neotomae (rato do deserto), e duas novas espécies isoladas de mamiferos
marinhos que estio sendo estudadas (BRASIL, 2006; RADOSTITS et al., 2002).

A Brucella abortus é um microrganismo relativamente resistente, apesar de nao
formar esporos. S@o resistentes a inativacdo no meio ambiente, porém ndo se multiplicam
no mesmo (BRASIL, 2006). Em condi¢des favordveis de pH, temperatura e luz, as
bactérias sobrevivem e se mantém vidveis por varios meses em aguas, fetos abortados,
restos de placenta e membranas fetais secas e fragmentadas, esterco, 13, feno,
equipamentos e roupas. Podem resistir a dessecacdo em presenca de material organico,
sobrevivendo na poeira e no solo, principalmente em baixas temperaturas (Tabela 1)
(BEER, 1999; MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016; RIET-CORREA et al., 2001).

No leite e seus derivados a sobrevivéncia da bactéria depende da quantidade de
dgua, da temperatura, pH e outros microrganismos (BEER, 1999). Na carne permanecem
vivas por pouco tempo e dependem da quantidade de bactérias presentes, do tratamento
que a carne sofre para ser consumida e de uma eliminacdo correta dos tecidos mamadrios,
orgaos genitais e linfonodos, onde concentram-se um maior nimero de bactérias (COSTA,
2001). Quando em baixas concentragdes sdao facilmente destruidas pela pasteurizacdo,
métodos eficientes de esterilizagdo a altas temperaturas e a fervura eliminam a bactéria.
Em produtos ndo pasteurizados elas podem persistir durante varios meses (BEER, 1999;

RIET-CORREA et al., 2001; BRASIL, 2006). A maioria dos desinfetantes (formol,
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hipoclorito, fenol, xileno) sdo ativos contra as brucelas em solugdes aquosas. Os
desinfetantes amoniacais ndo apresentam uma boa atividade contra as brucelas. Os raios
violetas e ionizantes também destroem essas bactérias (RIET-CORREA et al., 2007).
(COSTA, 2001; RADOSTITS et al., 2002). De acordo com Beer (1999) o cloreto de calcio

e a formalina, matam as brucelas seguramente no maximo em 1-3 horas.

Figura 1 - Agregados de Brucella abortus em
microscopia eletronica.

Copyright © 2004 Den an

e | "
T@n P_ig!yi-c?u_sﬂ opy, Inc.

Fonte: KUNKEL, 2004.

Tabela 1 — Tempo de sobrevivéncia da Brucella no ambiente.

Ambiente

Luz solar direta
Esterco em fermentacao
Urina

Agua poluida
Agua estéril
Solo

Solo umido
Fezes

Manteiga

Feto na sombra
Exsudato uterino
Lama

Esgoto

Leite congelado

Tempo de sobrevivéncia

45h
24°C <48 h
4 a 30 dias
30 a 150 dias
37 a 50 dias
43 a 72 dias
66 dias
75 a 100 dias
Até 4 meses
6 meses
200 dias
8 dias a 8 meses
8-240/ 700 dias
> 800 dias

FONTE: Adaptada PNCEBT,

2004.
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2.2 Epidemiologia

Afeta todas as espécies domésticas, animais silvestres e o homem. Nos bovinos a
infec¢do acomete todas as idades, sendo mais frequente nos animais sexualmente maduros
e mais prevalentes nos bovinos leiteiros. A entrada da doenga nos rebanhos ocorre
mediante aquisi¢do de animais infectados sem manifestacdes clinicas, aparentemente
sadios, principalmente as fémeas (novilhas e vacas) (BRASIL, 2006; RADOSTITS et al,
2002).

E uma zoonose disseminada mundialmente, sendo de maior importincia em paises
em desenvolvimento. Alguns paises como Japao, Canadad e Nova Zelandia j4 erradicaram a
doenca. Nos EUA e na Franca € mantida controlada e com diminuicao de sua incidéncia
(RADOSTITS et al, 2002; PAULIN; FERREIRA-NETO, 2002).

No Brasil ocorre em praticamente todo o territério nacional. A menor taxa de
prevaléncia € observada no estado de Santa Catarina com 0,32% de propriedades e 0,06%
de animais positivos respectivamente (SIKUSAWA et al., 2009) e as maiores taxas de
prevaléncia nos estados de Mato Grosso do Sul e Mato Grosso em que mais de 40% das
propriedades e mais de 10% dos animais foram soropositivos (CHATE et al., 2009;
NEGREIROS et al., 2009) (Tabela 2). Nos vérios estudos que foram publicados observa-se
que a prevaléncias entre os estados e dentro do mesmo estado sdo heterogenias.

No estado da Paraiba o inquérito oficial ainda ndo foi iniciado, mas alguns estudos
foram realizados. Oliveira et al. (2013) avaliaram propriedades rurais de agricultura
familiar da mesorregido do Agreste, onde 7,7% das propriedades foram positivas e 1,9%
dos animais foram soropositivos. Figueiredo et al. (2011) coletaram dados de 23
microrregides, durante o periodo de janeiro de 2008 a julho de 2009. Das propriedades
investigadas, 104 (0,93%) apresentaram pelo menos um animal soropositivo e em relagao
aos animais, 55.691 bovinos foram submetidos ao diagndstico de brucelose, dos quais 199
(0,36%) foram soropositivos. Santana (2013) realizou 267 testes na microrregido de
Paulista, onde nenhuma amostra reagiu positivamente, resultados estes que se assemelham
com os encontrados nos municipios de Sdao Bentinho (ALMEIDA, 2008), Cajazeiras
(NASCIMENTO, 2008) e em Soledade (MORAES, 2008), onde do total de amostras
coletadas e examinadas, nenhum animal reagiu positivamente.

No municipio de Patos a prevaléncia foi 2,2% utilizando 267 amostras (LEITE,

2008). Fixina Filho (2011) em um estudo retrospectivo em 12 municipios do Semiarido
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Paraibano, no periodo de 1990 e 2010, encontraram uma frequéncia de 1,38% a 5,40%, os
municipios que apresentaram maior prevaléncia foram: Brejo do Cruz (2,59 - 7,89%),
Pombal (3,22 — 13,75%) e Sousa (0,89 — 8,78%). Ja FILHO, (2010) encontrou prevaléncia

de 0,9% no municipio de Remigio.

Tabela 2 - Situacdo epidemioldgica da brucelose bovina demonstrada em
percentuais nas diferentes regides do Brasil.

Autor Local Prevaléncia de Prevaléncia em
focos (%) animais (%)
Cavalcante et al. AC - 448
Chate et al. MS 41,5 4,5a12,6
Negreiros et al. MT 41,2 10,2
Villar et al. RO 35,2 6,2
Souza et al. RR 27,4 4,1
Ogata et al. TO 21,2 4.4
Klein et al. RJ 15,4 4,1
Silva et al. SE 12,6 34
Borba, M. R. MA 11,42 2,52
Minervino et al. PA - 10,52
Dias et al. SP 9,7 3,8
Azevedo et al. ES 9 3,5
Rocha et al. GO 7,7 1,4
Dias et al. PR 4 1,7
Gongalves et al. MG 6 1,1
Alves et al. BA 4.2 0,66
Gongalves et al. DF 2,5 0,16
Marvulo et al. RS 2,1 1
Sikusawa et al. SC 0,3 0,06

FONTE: Adaptada PNCEBT, 2009.

As principais fontes de infeccdo bovina sdo envoltdrios fetais, secre¢des vaginais,
fezes, urina, sémen e leite. O agente comeca a ser eliminado no leite, de duas semanas apos
0 parto ou abortamento e pode permanecer durante meses. A transmissdo direta se da
através do contato com animais infectados e a forma indireta através da dgua, pastagem e
fomites contaminados, como também, s€émen (inseminacao artificial), leite e derivados crus

(RADOSTITS et al., 2002).
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O habito dos bovinos de lamber e cheirar fetos abortados, onde contém uma grande
quantidade de bactérias que sdo eliminadas durante o aborto ou parto favorece a infecg¢io
(SILVA et al.,, 2005; MINHARRO, 2009). As vacas sdo mais susceptiveis a doenca,
sobretudo, quando prenhes e quase todas permanecerao cronicamente infectadas com o
agente presente no tutero e linfonodos (BISHOP; BOSMAN; HERR, 1994).

Touros também possuem papel importante na transmissdo da brucelose, pois
eliminam a bactéria através do s€men. Embora haja risco de transmissdo venérea do touro
para a vaca, através da monta natural, considera-se que seja baixo e pouco importante
devido as barreiras existentes na mucosa vaginal (OMS, 1986). Na monta natural, o sémen
¢ depositado na vagina onde hd defesas especificas que dificultam o processo de infeccao,
entretanto na inseminagdo artificial o sémen € introduzido diretamente no ttero onde nao
existem barreiras especificas, tornando um ambiente propicio para multiplicagdo do agente
e permitindo infeccdo da fémea com pequenas quantidades do agente (BRASIL, 2006;
LAGE et al., 2008). A transferéncia de embrides ndo apresenta risco de transmissdo de
brucelose entre doadoras infectadas e receptoras livres da doenca (BRASIL, 2006).

Paulin e Ferreira Neto (2002) relatam que cdes de fazenda também podem ser
responsaveis pela disseminacdo da doenca, pois geralmente levam produtos de abortos
pelas pastagens e fazendas préximas, mas ndo sdo considerados como os principais
reservatorios de B. abortus. Em rebanhos sadios, o principal risco nas propriedades rurais €
quando se introduz animais infectados mediante compra de animais clinicamente sadios,
principalmente as fémeas ndo vacinadas, que abortaram ou pariram um feto morto
anteriormente (BEER, 1999; BRASIL, 2006). A transmissdao por meio da ordenha
mecanica deve ser considerada de vaca a vaca pela presenca de bactérias no leite, o que
contaminam as teteiras (MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016).

Outros fatores que favorecem a disseminagdo entre rebanhos € a compra de animais
infectados, que € uma pratica amplamente relatada como o principal fator de introducdo de
brucelose em rebanhos livres. O real problema ndo € apenas pela introducdo de animais
nos rebanhos e o manejo, mas pela aquisi¢do de animais sem a preocupacao sanitaria, onde
ndo foram realizados testes, ou sem o conhecimento da condi¢do sanitdria do rebanho de
origem (ALVES et al., 2009; DIAS et al., 2009). O comércio de animais sé deve ocorrer
quando se sabe a procedéncia do animal e os quais foram submetidos a testes de
diagndsticos que garantam a sanidade do rebanho (BRASIL, 2006; LAGE et al., 2008;
MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016).
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2.3 Patogenia

Apds a penetracdo no organismo, as bactérias sdo levadas para os linfonodos
regionais (JONES; HUNT; KING, 2000; RIET-CORREA et al., 2001; QUIN et al., 2005),
onde proliferam nas células reticuloendoteliais (JONES; HUNT; KING, 2000; RIET-
CORREA et al., 2001), que posteriormente sdo fagocitadas pelos macréfagos e células
reticulares. Superado a barreira linfatica, permanecem 10 a 21 dias ap6s a infec¢do (BEER,
1999), sendo conduzidas pela linfa e via hematégena, levando a bacteremia e colonizagdo
nos linfonodos supramamarios, medula Ossea, articulagdes, glandula mamdria, utero,
placenta e 6rgdos genitais no macho (ACHA; SZYFRES, 1986; BEER, 1999; TRABULSI,
ALTERTHUM, 2008).

A predilecdo que as Brucellas tém pela placenta, fluidos fetais, e em particular
pelos trofoblastos corioalantéicos (JONES; HUNT; KING, 2000) ¢é atribuida ao eritritol,
um alcool poliidrico (QUIN et al., 2005) que age como estimulador do crescimento da
Brucella (ACHA; SZYFRES, 1986; JONES; HUNT; KING, 2000; RADOSTITS et al.,
2002; TRABULSI; ALTERTHUM, 2008).

A partir do quinto més de gestacdo, a concentracdo desse dlcool intensifica, e
estimula ainda mais a multiplicacdo da bactéria. Além do mais, hormdnios sexuais também
estimulam o seu desenvolvimento (BISHOP; BOSMAN; HERR, 1994). Entretanto, Smith
(2006) relatou que em roedores de laboratorios, as placentas ndo tem o eritritol detectavel,
mas ainda assim sustentam a replicacio de B. abortus.

A invasao do ttero prenhe resulta em uma grave endometrite ulcerativa dos espacos
intercotiledondrios. O alantocérion, os liquidos fetais, cotilédones placentdrios sao
invadidos e as vilosidades destruidas (RADOSTITIS et al., 2002; SMITH, 2006). Quanto
maior a necrose (Figura 2), maior a chance de ocorrer abortamento, Unico sintoma aparente
na maioria das infec¢cdes brucélicas (BEER, 1999), porém quanto menos intensa for a
necrose, maior serd a deposicdo de fibrina entre as vilosidades e mais tardio o abortamento,
onde alguns bezerros podem nascer e sobreviver por poucos dias. De acordo com Smith
(2006) o feto fica retido 1 a 3 dias no ttero, o que leva a uma mumificagdo. O excesso de
deposicao de fibrina leva a reteng¢do de placenta. O quadro pode evoluir para metrite ou
endometrite cronica e as sequelas sdo infertilidade ou esterilidade (TIMONEY; SCOTT;
BARLOUGYH, 1988).
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Essas lesdes inflamatérias e necrdticas diminuem a circulacdo materno-fetal,
comprometendo a respiracdo e a alimentacdo, que também pode provocar a infeccdo
macica do feto, sendo responsdveis pelo aborto (Figura 3). Em ambos os casos, podem
surgir fetos macerados e/ou mumificados (ACHA; SZYFRES, 1986; BRASIL, 2006).

A brucelose induz resposta imune celular e humoral. As imunoglobulinas da classe
IgM, diminuem ou desaparecem algumas semanas apds a infec¢do, de maneira oposta da
IgG que se matem persistentes nos animais cronicamente infectados (AGUIAR et al.,

2001).

Figura 2 - Cotilédone necrosado. Figura 3 - Feto abortado.
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Fonte: http://vet.uga.edu, 2016. Fonte: http://vet.uga.edu, 2016.

2.4 Sinais Clinicos

Os achados clinicos dependem do estado imune do animal (BRASIL, 2006). O
principal e mais importante sinal clinico € o aborto no terco final de gestacdo (ACHA;
SZYFRES, 1986; REBHUN, 2000; SMITH, 2006). Entretanto, Jones, Hunt e King (2000)
afirmam que podem ocorrer entre o sétimo e oitavo més. Beer (1999) e Radostits et al.
(2002) verificaram que frequentemente acontece aborto entre o 5° e 8° meses de gestacao.
Ap0s o primeiro aborto, nos proximos partos € mais frequente a presenca de natimortos ou
nascimentos de bezerros fracos (ACHA; SZYFRES, 1986; JONES; HUNT; KING, 2000;
BRASIL, 2006).

As sequelas do abortamento sdo retencdo de placenta e metrite causando
esterilidade permanente das fémeas (ACHA; SZYFRES, 1986; BEER, 1999; RADOSTITS

et al., 2002). De acordo com Quinn et al., (2005) ha reducdo na produgao de leite, estimada
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entre 20-25%, mortalidade de bezerros (0-12 meses) de 20-25%, esterilidade de 10-20% e
perda de peso de 10-15% (SOUZA; MORREIRA-FILHO; FAVERO, 1977).

Algumas vacas infectadas podem ndo manifestar sinais clinicos, mas continuam
excretando bactérias que contaminam o meio ambiente, sendo a origem para infeccdes das
novilhas (ACHA; SZYFRES, 1986; RADORTITS et al., 2002).

Nos touros a infec¢@o ocorre principalmente em testiculos, glandulas vesiculares e
prostatas, causando orquite ou epididimite, o que acarreta na diminuicao da libido e da
fertilidade. Podem ocorrer em uma ou em ambas as bolsas escrotais, ocasionando em
degeneracdes e aderéncias fibréticas (ACHA; SZYFRES, 1986; BEER, 1999;
RADOSTITS et al., 2002). Alguns casos, em ambos 0s sexos os animais infectados podem
apresentar artrite e sinovite ndo supurativa (bursite carpal) (MEGID; RIBEIRO; PAES,
2016; QUIN et al., 2005).

2.5 Diagnostico

O diagnéstico clinico e as evidéncias epidemioldgicas, sdo usados apenas como
suspeita, utilizando-se de informa¢des como orquite, histérico de abortamento e contato
com material fetal (PAULIN; FERREIRA NETO, 2002).

Segundo Riet-Correa et al., (2001) o diagndstico pode ser feito pela identificagdo
do agente por métodos diretos ou pela deteccdo de anticorpos contra B. abortus por
métodos indiretos. Esses procedimentos também sdo preconizados pelo Ministério da

Agricultura (BRASIL, 2006).

2.5.1 Métodos Diretos

Incluem o isolamento e a identificacdo do agente, imuno-histoquimica e métodos de
detec¢do de 4cidos nucleicos, principalmente a reacdo da polimerase em cadeia (PCR).
(BRASIL, 2006). O agente € isolado a partir de tecidos de fetos abortados, placenta,
secrecdo vaginal, ganglios, leite e s€émen.

E 0 método de diagndstico mais seguro, no entanto, apresenta dificuldades tanto de
colheita e conservacdo das amostras quanto de procedimentos de execugdo da técnica

(ALMEIDA; SOARES; ARAUJO, 2004). A técnica de inoculagdo em animais de
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laboratorio, para posterior isolamento e identificacdo do agente, tende a ter seu uso
diminuido (PAULIN; FERREIRA NETO, 2002).

A PCR detecta um segmento de DNA especifico da Brucella abortus em material
de aborto, em secrecdes e excrecdes. E uma técnica muito especifica e sensivel, mas requer
pessoal treinado e equipamentos adequados. O isolamento e a identificacdo da bactéria a
partir de material de aborto (feto, contetido estomacal do feto, placenta ou de secrecdes),
apresentam bons resultados se a colheita e o transporte da amostra forem bem realizados, e
se a amostra for processada em laboratorios capacitados (BRASIL, 2006).

A imuno-histoquimica pode ser realizada a partir de materiais de aborto fixados
com formol. E utilizada como técnica auxiliar em estudos de patologia e diagndstico por
sua praticidade e versatilidade, permitindo além da identificacdo do agente, com a
especificidade das reagcdes antigeno-anticorpo, a visualizacio das caracteristicas das lesdes

ocasionadas pelo agente (XAVIER et al., 2009).

2.5.2 Métodos Indiretos

Visam demonstrar a presenga de anticorpos contra a Brucella spp. nos fluidos
corporais como o sémen, muco vaginal, soro sanguineo e leite (BRASIL, 2006). Rea¢des
cruzadas com outros microrganismos gram-negativos, como Yersinia enterocolitica,
Salmonela spp, Encherichia coli, bem como reagdes vacinais, podem dificultar o
diagndstico, pois quanto maior a idade no momento da vacinagdo mais tardiamente
desaparecem os anticorpos vacinais (BRASIL, 2006; PAULIN; FERREIRA NETO, 2002).

Virios fatores influenciam a resposta soroldgica, dentre eles, as condi¢des vacinais
dos animais, a variagdo individual de respostas a vacinagdo e a infecg¢do, o estidgio da
gestacdo no momento da infec¢do e o longo e varidvel periodo de incubagdo da doenca
durante a qual a sorologia pode ser negativa. A escolha dos métodos soroldgicos devem
levar em consideracdo o custo, o tamanho e as caracteristicas do rebanho, a situacdo
epidemioldgica da doenca, a sensibilidade e a especificidade dos testes, como também a
utilizacdo de vacinas (BRASIL, 2006).

No Brasil, o PNCEBT definiu como oficiais os seguintes testes: Antigeno
Acidificado Tamponado (AAT), Anel em Leite (TAL), 2- Mercaptoetanol (2-ME) e
Fixacdo de Complemento (FC). O AAT e TAL sdo usados como testes de triagem e 2-ME
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e FC utilizados como testes confirmatérios. Células inteiras da amostra de B. abortus

1119-3 sdo utilizadas na preparagdo dos antigenos (BRASIL, 2006).

2.5.2.1 Testes de Triagem

A) Teste de Antigeno Acidificado Tamponado (AAT): E o teste de triagem realizado por
Meédicos Veterindrios habilitados e laboratdrios credenciados. O teste rosa de bengala,
método que utiliza o antigeno acidificado tamponado é pratico e ripido, sendo de alta
sensibilidade, mas de menor especificidade quando comparado com outras provas
(BRASIL, 2006). Esse método consiste na aglutinagdo direta de anticorpos com o antigeno
particulado (bactéria), resultando na formagdo de complexos insoluveis. A aglutinacdo das
particulas indica a presenca de anticorpos especificos para o antigeno (Figura 4)
(ALMEIDA; SOARES; ARAUJO, 2004; SILVA et al., 2005).

A presenca de qualquer aglutinag@o classificard o animal como reagente ao teste.
Os animais ndo reagentes serdo considerados negativos € os que apresentarem reagoes
poderdo ser submetidos a testes confirmatérios. Os positivos deverdo ser destinados ao

abate sanitario (MARQUES, 1988).

B) Teste do Anel em leite (TAL): O teste poderd ser utilizado para monitoramento da
condic¢do sanitdria de propriedades livres, e pode ser executado por Médicos Veterindrios
habilitados e por laboratdrios credenciados (SILVA et al., 2005). O teste foi idealizado
para ser aplicado em misturas de leite de vdrios animais, uma vez que a baixa concentragdo
celular do antigeno (4%) torna-o bastante sensivel. Empregam-se mais comumente
antigenos corados com hematoxilina, que d4 a cor azul caracteristica a reacdo positiva
(BRASIL, 2006).

Podem apresentar resultados falso-positivos em presenca de leites acidos, de
animais em inicio de lactacdo (colostro) ou provenientes de animais portadores de
mamites. Se existirem anticorpos no leite, eles se combinardo com os antigenos da
Brucellas abortus, formando uma malha de complexo antigeno-anticorpo que por sua vez,
serd arrastada pelos glébulos de gordura fazendo com que se forme um anel azulado na
camada de creme do leite (reagdo positiva). Sem anticorpos presentes o anel do creme terd
coloracdo branca e a coluna de leite permanecerd azulada (reagdo negativa) (Figura 5)

(BRASIL, 2006).
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Figura 4 - Teste do Antigeno Acidificado
Tamponado. Figura 5 - Teste do Anel em leite.
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Fonte: BRASIL, 2006. Fonte: BRASIL, 2006.

2.5.2.2 Testes Confirmatorios

A) Teste do 2-Mercaptoetanol (2-ME): Deve ser executado sempre simultineo com a
prova lenta em tubos. E uma prova quantitativa seletiva que detecta somente a presenca de
IgG no soro, que € a imunoglobulina indicativa de infec¢@o cronica. Esse teste baseia-se no
tratamento prévio do soro com uma solu¢do que contém 2-mercaptoetanol, que tem a
propriedade de destruir ligacdes da molécula de IgM, determinando assim a perda da sua
atividade aglutinante, aumentando a especificidade do teste. Desse modo, soros com
predominio de IgM apresentam reacOes negativas (RIET-CORREA et al., 2001;
ALMEIDA; SOARES; ARAUJO, 2004).

A interpretacdo dos resultados é dada pela diferencga entre os titulos dos soros sem
tratamento (prova lenta), frente ao soro tratado com 2-ME (Figura 6). Resultados negativos
no 2-ME e positivos na prova lenta devem ser interpretados como reacdes inespecificas, ou
como devido a anticorpos residuais de vacinacdo com B-19. Resultados positivos em
ambas as provas indicam a presenca de IgG, que s@o as aglutininas relacionadas com

infec¢do, devendo os animais ser considerados infectados (BRASIL, 2006).

B) Teste de soroaglutinacio em Tubos (SAT): E utilizado em associacdo com o teste do 2-
Mercaptoetanol para confirmar resultados positivos em provas de rotina. Essa técnica
também é chamada de prova lenta porque a leitura dos resultados é feita em 48 horas.
Animais com idade acima de 8 meses, vacinadas com B-19 podem apresentar titulos de

anticorpos para esta prova por um longo tempo ou até mesmo permanentemente. A prova
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permite identificar uma alta proporcdo de animais infectados, mas costuma apresentar
resultados falso-negativos e no caso de infec¢do cronica, podem aparecer titulos
significativos em animais ndo infectados por B. abortus em decorréncia de reacdes

cruzadas com outras bactérias (BRASIL, 2006).

C) Fixacdo de Complemento (FC): E o teste de referéncia recomendado pela Organizagio
Mundial de Satide Animal (OIE) para o Transito Internacional de Animais. E empregado
em diversos paises que conseguiram erradicar a brucelose, ou ainda estdo na fase de
erradicd-la (BRASIL, 2006). E realizado em laboratérios oficiais credenciados para
diagnéstico de casos inconclusivos ao teste do 2-mercaptoetanol, detectando
principalmente IgG1 (Figura 7), a qual € a principal imunoglobulina resultante da infecc¢ao
por B. abortus (RIET-CORREA et al., 2001). E um teste complexo, que exige pessoal
treinado e laboratdrio bem equipado (BRASIL, 2006).

Figura 7 - Teste de Fixacdo de

Figura 6 - Teste do 2-Mercaptoetanol. Complemento.
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Fonte: BRASIL, 2006. Fonte: BRASIL, 2006.

2.6 Achados de necropsia

No ttero prenhe, pode ser observado exsudato fétido, amarelo-amarronzado,
floculento e com fragmentos necréticos. Placentomas normais e necrdticos podem estar
presentes, de coloracdo amarela e recobertos por exsudato amarronzado de odor fétido.
Macroscopicamente pode ser observado no feto, a presencga de liquido serossanguinolento
em cavidades e edema subcutaneo. Em alguns casos, os 6rgdos abdominais, especialmente
o figado e o baco estdo recobertos por fibrina. O contetido estomacal pode estar turvo,

amarelado ou amarronzado e com flocos de fibrina. Broncopneumonia € o achado mais
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frequente, mas nem sempre presente. Diminuicdo do timo e aumento das adrenais ou,
eventualmente, apenas pericardite fibrinosa podem ser visualizados nos fetos abortados.
No touro, o escroto fica aumentado e endurecido, a tiinica vaginal espessada e em casos
raros ocorre a necrose do conteido da tinica, levando a ruptura e corrimento do contetido

(JONES, HUNT, KING, 2000; MEGID, RIBEIRO, PAES, 2016).

2.7 Controle e prevencao

A maioria dos paises com casos de brucelose em seus rebanhos possuem programas
para controlar e erradicar a enfermidade em bovinos, com o intuito de reduzir perdas
econOmicas e impedir a transmissao para seres humanos (RADOSTITIS et al., 2002).

O Ministério da Agricultura Pecudria e Abastecimento (MAPA) instituiu em 2001 o
Programa Nacional de Controle e Erradicacdo da Brucelose e da Tuberculose Animal
(PNCEBT), com o intuito de controlar produtos de origem animal, oferecendo-os com
maior qualidade ao consumidor, através de um controle rigido que consiste em atender as
normas exigidas pelo mercado consumidor interno e externo (BRASIL, 2006).

O programa tem como objetivo diminuir o impacto negativo dessas zoonoses na
saide publica e animal. Contra a brucelose bovina, o mesmo introduziu a vacinacao
obrigatéria em todo o territério nacional e definiu uma estratégia de certificacdo de
propriedades livres ou monitoradas.

As vacinas vivas atenuadas sdo aquelas que efetivamente foram e ainda sdo
utilizadas nos programas de controle da brucelose. As mais empregadas sdo a B19 e a
vacina nao indutora de anticorpos aglutinantes (amostra RB51), ambas sdo boas indutoras
de imunidade celular e recomendadas pela OIE. Pela Legislagdao Federal, a vacinagdo dos
bovinos é recomendada, em dose Unica, somente nas fémeas com idade entre 3-8 meses.
As bezerras serdo marcadas com ferro candente no lado esquerdo da cara com um “V” e os
algarismos finais do ano de vacinagdo. Excluem-se da marcacdo as bezerras destinadas ao
registro genealdgico, quando devidamente identificadas. Os machos sdo excluidos da
vacinagdo, ja que neles pode acarretar orquite e persisténcia por mais tempo dos titulos de
vacinagdo que nas fémeas (BEER, 1999; BRASIL, 2006).

Fémeas e machos ndo vacinados podem ser submetidos a exames para diagndstico
de brucelose a partir de oito meses de idade. Fémeas testadas no periparto, 15 dias antes ou

depois do parto, devem ser retestadas 30 a 60 dias apds o parto (FRASER, 1997).
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A eliminagdo de animais positivos do rebanho apds os testes diagndsticos positivos
evita que permanegam como fontes de infec¢do para os animais susceptiveis, evitando-se
que eles abortem ou venham a parir junto aos animais negativos. A aquisi¢do criteriosa de
animais, sempre com exames negativos para brucelose, ¢ uma medida que deve ser adotada
para se evitar a entrada de animais infectados na propriedade (LAGE et al., 2008).

De acordo com Riet-Correa et al., (2001) medidas de controle e prevencdo sdao a
desinfeccdo dos alojamentos, currais, bebedouros e utensilios que possam ter sido
contaminados por animais que abortaram, fervura ou pasteurizacao do leite usado na
alimentacdo de animais quando provenientes de animais suspeitos, destrui¢do de restos
placentdrios e fetos abortados (enterrar ou queimar), controle sanitdrio de touros doadores
de sémen, quarentena, vacinagdo feita por orientacdo de 6rgdo oficial com fornecimento de
atestado para cada animal vacinado e educagdo sanitéria.

O tratamento ndo € recomendado, pois existe grande risco de insucesso, devido a
presenca intracelular da bactéria, que impede os antibiéticos de alcangarem concentragdes

Otimas para eliminé-la (RIET-CORREA et al., 2001).

2.8 Saude Publica

Humanos podem ser infectados pelo contato direto do agente com mucosas ou
solucdes de continuidade da pele, pela manipulacdo de tecidos, sangue, urina, secrecdes
vaginais, fetos abortados e envoltdrios fetais provenientes de animais infectados ou pela
ingestdo da bactéria em alimentos, geralmente leite cru ou derivados l4cteos ndo
pasteurizados (queijos, manteigas, iogurtes, sorvetes), além de carnes cruas, mal assadas ou
cozidas, obtidas de animais infectados (PAULIN; FERREIRA NETO, 2002; BRASIL,
2006). Visceras mal cozidas também se constituem em importantes fontes de infecgdo
(LAGE et al., 2008). As infeccdes costumam acometer, principalmente certos grupos
ocupacionais mais expostos ao risco (magarefes, médicos veterindrios, laboratoristas e
individuos que trabalham com animais). Transmissdo entre humanos € rara, mas ja foi
relatada apés transfusdo sanguinea, transplante de medula 6ssea e relagdo sexual (MEGID;
RIBEIRO; PAES, 2016).

Tem um dificil diagndstico e apresenta sintomatologia inespecifica, similar a
qualquer doenca infecciosa. Os principais sintomas na fase aguda sao febre, dor de cabeca

e nas articulagdes, fadiga e fraqueza, podendo também ocorrer infeccdo grave no sistema



25

nervoso central ou no revestimento do coracdo (COSTA, 2001). Na fase cronica observa-se
irritabilidade e depressdo, podendo haver complicacdes como endocardite, miocardite,
pericardite, meningite, hepatite e abscessos viscerais (CORREA; CORREA, 1992). Essas
manifestacdes clinicas sdo responsdveis por incapacidade parcial ou total para o trabalho,
sendo citada na lista de doencas relacionadas ao trabalho do Ministério da Sadde
(LAWINSKY et al., 2010).

De acordo com a OMS, mesmo nos paises desenvolvidos, a verdadeira prevaléncia
da brucelose pode ser de cinco ou mais vezes maior que os nimeros oficiais, devido ao
subdiagndstico e a subnotificagdo (LAWINSKY et al., 2010). No Brasil, de acordo como
Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS, do Ministério da Satde, de
janeiro de 2008 a dezembro de 2013, houve 176 internagdes devido a brucelose, no ambito
do SUS, sendo 24 na regido Norte, 27 na regido Nordeste, 56 na regido Sudeste, 61 na
regido Sul e oito na regido Centro-Oeste. A média de dias de internagcdo por brucelose no
Brasil, nesse periodo, foi de 9,5 dias. Com relacdo ao nimero de 6bitos ocorridos, foram
quatro durante este mesmo periodo, sendo um o6bito na regido Nordeste, um na regido
Sudeste e dois na regido Sul (CLEMENTINO, 2014).

Diversos trabalhos ja foram realizados a fim de mostrar a prevaléncia da brucelose
em humanos. No municipio de Araputanga - MT, Schein (2006) ao realizar inquérito
sorolégico em 189 individuos envolvidos em atividade agropecudria, encontrou
prevaléncia de brucelose humana de 2,9%. Tendrio (2008) identificou os fatores de risco
estudados: consumo de leite cru e seus derivados, contato com secre¢des, manipulagdo de
carnes, e a prevaléncia em humanos foi de 1,8% no municipio de Correntes, Estado de
Pernambuco. Santos et al. (2007) confirmaram prevaléncia de 10,17% (6/59) em
funcionarios de um abatedouro no municipio de Sao Luis - MA.

A prevencdo da brucelose humana deve ser realizada através de educacao sanitéria,
onde haja o esclarecimento aos profissionais mais expostos, como a utilizacdo de luvas,
vestimentas apropriadas, desinfec¢do de utensilios e locais contaminados, eliminacdo de
carcacas ou tecidos de animais infectados, e a pasteurizagdo de produtos lacteos, além do

controle da doenc¢a nos animais infectados (RIET-CORREA et al., 2001).
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3 MATERIAL E METODOS

Foram revisados os protocolos de necropsias de bovinos realizadas no Laboratério
de Patologia Animal do Hospital Veterindrio do Centro de Satide e Tecnologia Rural da
Universidade Federal de Campina Grande (LPA/HV/CSTR/UFCG), no periodo de janeiro
de 2003 a janeiro de 2016, em busca de diagndsticos de brucelose bovina que foram
encaminhados pela Defesa Agropecudria do Estado da Paraiba.

Ap6s a identificagdo de todos os casos de brucelose, as fichas de necropsias foram
selecionadas e avaliadas, identificando informagdes referentes a raca, idade, sexo e
procedéncia do animal. Posteriormente, foram verificados se haviam casos de alteracdes

teciduais provocadas pela infeccao.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo de estudo foram necropsiados 4.881 animais no LPA da UFCG,
dos quais, 867 eram bovinos, com diagnostico de brucelose (Grafico 1). Desses, 20 foram
encaminhados pela Defesa Agropecudria da Paraiba. E provavel que haja mais casos de
brucelose bovina, mas, devido a negligéncia, de notificacdo obrigatdria, a real prevaléncia
da enfermidade acaba sendo mascarada (FIGUEIREDO et al., 2011). Além de outros casos

que sdo diagnosticados a campo e os animais sdo eutanasiados e cremados na propriedade.

Grafico 1 - Total de necropsias realizadas por espécie animal no
LPA/HV/CSTR/UFCG mno periodo de 2003 a 2016.
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A doencga foi diagnosticada em quase todos os anos, sendo maior prevaléncia no
ano de 2007 (Gréfico 2). Foram realizados inquéritos na Paraiba nesse mesmo ano, mas em
um inquérito realizado por Leite (2008) no municipio de Patos, onde 2,2% dos bovinos
coletados reagiram soropositivamente ao teste de triagem. Os animais que foram
analisados eram oriundos de lugares sem nenhuma fiscalizacao.

Dos 20 casos, a idade exata dos animais afetados foi informada em apenas 8§ deles.
Trés vacas tinham 3 anos de idade (16%), duas tinham 5 anos (11%) e em 3 casos (8%) os
animais possuiam entre 6 ¢ 9 anos de idade. Os demais casos (12 vacas) eram adultas
(65%) e todas estdo demonstradas no Grafico 3. Usualmente essa doenca ocorre em

animais em idade reprodutiva, causando principalmente aborto e infertilidade.
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A infec¢do ocorre nos bovinos de todas as idades, porém € mais comum nos

animais sexualmente maduros, particularmente nos bovinos leiteiros (QUIN et al., 2005).

Grafico 2 - Total de necropsias realizadas em bovinos e nimere de casos de brucelose
distribuidos pelo ano de ocorréncia no LPA/HV/CSTR/UFCG no periodo de 2003 a
2016.
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Dos 20 casos de bovinos com brucelose, todas eram fémeas. Tal fato ja era
esperado, uma vez que fémeas bovinas sdo mais susceptiveis que os machos,
especialmente quando prenhes, por propiciar um meio adequado a multiplicacdo das
brucelas em seu aparelho reprodutivo, e quase todas as fémeas infectadas permanecem
cronicamente nessa condi¢do, com o agente presente no utero € em linfonodos (OMS,
1986). Ao eliminarem grande quantidade de Brucella abortus para o ambiente no momento
do parto ou aborto e também durante todo o puerpério, sdo as principais responsaveis pela
propagacdo da infec¢do entre os animais. Essas fé€meas permanecem cronicamente
infectadas devido a permanéncia de Brucelas nos tecidos ricos em células do sistema
mononuclear fagocitdrio (PAULIN; FERREIRA NETO, 2002).

Dos 20 casos desse estudo, sete eram provenientes de Patos (35%), trés de Sao José
do Espinharas (15%), dois de Cacimba de Areia (10%), e um caso proveniente dos
municipios de Piancd, Quixaba, Imaculada e Santa Terezinha, ambos com 5% de
frequéncia (Grafico 4). Também estdo representados a distribuicdo geogrifica dos
municipios com casos de brucelose bovina, encaminhados pela Defesa Agropecudria do

Estado da Paraiba, de abrangéncia do Hospital Veterindrio da UFCG, Patos, PB (Grafico
5).
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No estado da Paraiba, o udltimo levantamento de animais soropositivos para
brucelose bovina, realizado em 1975, indicou que a frequéncia de animais soropositivos no
Estado foi 0,80% (PAULIN; FERREIRA NETO, 2002). Isso demonstra que o estado tem,
historicamente, baixa prevaléncia de brucelose, provavelmente em virtude da boa
estruturacdo dos servigos oficiais aliada as caracteristicas produtivas do estado, constituido
por pequenas propriedades com poucos animais, em comparacdo a outros estados

brasileiros.

Grafico 3 - Distribuicdo dos casos de brucelose de acordo com a idade dos
animais afetados no LPA/HV/CSTR/UFCG no periodo de 2003 a 2016.
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Por outro lado, vale ressaltar que uma possivel subnotificacio, ao servigo de defesa
sanitdria animal, dos resultados positivos nos testes de diagnostico de brucelose, possa ter
contribuido para essa baixa frequéncia. Segundo informacdo do Servico de Defesa
Sanitdria do Estado (CLEMENTINO, 2015), na microrregiao do Curimatati Oriental, os
proprietarios relataram que adquiriram os animais em anos anteriores vindos dos estados
de Minas Gerais, Alagoas e Pernambuco sem exigéncias de testes de brucelose. De acordo
com Crawford et al. (1990), a compra de animais € considerada o principal fator de risco
para a introdugdo da brucelose em rebanhos livres e a intensidade do risco pode variar de

acordo com a fonte da compra.



Grafico 4 - Ocorréncia dos casos de brucelose de acordo com o local de origem dos
animais afetados no LPA/HV/CSTR/UFCG no periodo de 2003 a 2016.
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Gragico 5 - Distnbuigiio geogrilica dos casos de brucelose bovina nos municipios de

abrangéncia de Patos, Paraiba.
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O municipio de Patos apresentou a maior frequéncia de animais soropositivos, junto
com Sao José de Espinharas, o que pode ser justificado pelo fato de tais municipios
estarem localizados préximo a divisa da Paraiba com o Rio Grande do Norte e o
Pernambuco, situacdo que pode dificultar a fiscalizacdo do transito de animais na regido,
principalmente pela existéncia de estradas clandestinas, contribuindo para a introducdo de
animais infectados. Segundo Oliveira (2013), a compra de animais infectados ¢é
amplamente relatada como o principal fator de introdugao de brucelose em rebanhos livres.
Em um estudo realizado por Figueiredo (2011), no ano de 2008 a julho de 2009, os
municipios que tiveram maior indice de propriedades positivas para brucelose bovina
foram Catolé do Rocha e Sousa. Esse fato pode ser considerado, por serem municipios
vizinhos aos citados no presente trabalho, o comércio entre eles seja mais frequente e
também pela falta de fiscalizacdo.

Nao foram observados quaisquer sinais clinicos ou lesdes caracteristicas da
infeccdo, o que ndo significa dizer que esses animais estdo livres de bactérias, deixando em
alerta os profissionais em contato com esses animais, como tratadores e médicos

veterinarios.



32

6 CONCLUSAO

Com base nos resultados obtidos no presente trabalho, conclui-se que:

- A frequéncia de bovinos com brucelose encaminhados para eutandsia pela Defesa
Agropecudria da Paraiba, para o Hospital Veterindrio da Universidade Federal de Campina
Grande foi de 2,3% no periodo de janeiro de 2003 a janeiro de 2016, com maior ocorréncia
em 2007.

- Todos os bovinos afetados eram fémeas, em idade reprodutiva, sem raga definida e
provenientes de diferentes municipios, principalmente de Patos, Paraiba.

- Acredita-se que vdrios outros casos sdo diagnosticados mas 0s animais ndo sao

encaminhados para eutandsia no Hospital Veterinério desta instituicdo.
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