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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo compartilhar um relato de caso atendido
durante o periodo de estagio curricular, realizado em uma empresa em Sao Jorge do
Oeste/PR. O caso descreve o0 atendimento a uma vaca da raca holandesa,
apresentando sintomatologia caracteristica da Leucose Enzooética Bovina (LEB). O
diagnéstico foi confirmado através de exames e testes, e como 0 animal estava em
estagio avancado da doenca, optou-se pela realizacdo da eutanasia. Portanto,
apresenta-se o relato do caso em questéo, acompanhado de uma revisao bibliografica
sobre a doenca. A leucose enzootica bovina (LEB) € uma doenca viral causada pelo
virus da leucemia bovina (BLV), que se transmite principalmente por fluidos corporais,
como sangue e leite. Na maioria das vezes, a doenca é assintomatica, mas em casos
graves apresenta sintomas clinicos expressivos como o desenvolvimento de linfomas,
anemia e perda de peso. O diagndstico € feito por meio de exames e testes
sorologicos, sendo que o mais indicado € o ELISA. A doenca ainda ndo possui
tratamento especifico e eficaz, sendo tratado apenas os sintomas secundarios para
alivio da dor. Na maioria dos casos, opta-se pela eutanasia. Por ser uma doenca de
dificil manutencédo e perdas econdmicas significativas, deve-se realizar medidas de
controle e prevencdo, como por exemplo: realizacdo de testes soroldégicos de modo
regular, separacao e/ou descarte de animais positivos, evitar o compartilhamento de
materiais que possam transmitir o virus, adotar praticas de manejo e biosseguranca
adequadas e implementacao de quarentena para animais novos.

Palavras-chave: Leucose Enzodtica Bovina; Doenca Bovina; Leucemia Bovina.



ABSTRACT

This paper aims to share a case report treated during the internship period, carried out
at a company in S&o Jorge do Oeste/PR. The case describes the care provided to a
Holstein cow, presenting symptoms characteristic of Enzootic Bovine Leukosis (EBL).
The diagnosis was confirmed through examinations and tests, and since the animal
was in an advanced stage of the disease, it was decided to perform euthanasia.
Therefore, the report of the case in question is presented, accompanied by a literature
review on the disease. Enzootic bovine leukosis (EBL) is a viral disease caused by the
bovine leukemia virus (BLV), which is transmitted mainly through body fluids, such as
blood and milk. In most cases, the disease is asymptomatic, but in severe cases it
presents expressive clinical symptoms such as the development of lymphomas,
anemia and weight loss. The diagnosis is made through examinations and serological
tests, the most indicated being ELISA. The disease still does not have a specific and
effective treatment, and only the secondary symptoms are treated to relieve pain. In
most cases, euthanasia is the option. Since it is a difficult disease to manage and
causes significant economic losses, control and prevention measures must be taken,
such as: performing serological tests regularly, separating and/or discarding positive
animals, avoiding sharing materials that could transmit the virus, adopting appropriate
handling and biosafety practices, and implementing quarantine for new animals.

Keywords: Bovine Enzootic Leukosis; Bovine Disease; Bovine Leukemia.
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1 APRESENTACAO DAS EMPRESAS E PERIODO DE ESTAGIO

O estagio curricular obrigatério ocorreu durante o periodo letivo, iniciando em
julho de 2024 e sendo concluido em outubro de 2024. O estagio foi dividido em dois
momentos, sendo que as atividades foram desenvolvidas em dois locais diferentes de

permanéncia, 0s quais serao descritos a seguir.

1.2 DESCRICAO DO PRIMEIRO PERIODO DE ESTAGIO

1.1.1 Descricdo da primeira empresa

A primeira parte do estégio curricular ocorreu na empresa Nutre — Saulde e
Producdo Animal (Figura 1), no periodo de 24 de julho a 7 de setembro de 2024, com
carga horéaria de 30 horas semanais, totalizando 234 horas obrigatérias e 154 horas

extras.

Figura 1 — Empresa Nutre — Salde e Producé&o Animal.
e “"#- B b0 ‘ z

Ar

Fonte: O autor, 2024.

A empresa Nutre Saude e Producdo Animal esta localizada na cidade de Sao
Jorge do Oeste, no estado do Parand, estando situada na Avenida Prefeito Adelarte
de Bortoli, n°® 593. A empresa iniciou suas atividades no ano de 2003, com
atendimento voltado para assisténcia técnica na bovinocultura de leite, principalmente
para exames de brucelose e tuberculose, vacinacao, reproducéo, clinica médica e
cirtrgica, administracao de propriedades e podologia.
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A equipe € composta por quatro meédicos veterinarios. Marcos, que atua em
podologia bovina e os demais atuam na area de reproducdo e clinica médica e
cirirgica de grandes animais: Marcelo Trindade Ferreira e Bruno Agostin, ambos
especialistas e Abilio Galvdo Trindade Ferreira, formado em 1997 na Universidade
Federal de Santa Maria, possui mestrado em nutricdo pela UTFPR de Dois Vizinhos-

PR, sendo designado como supervisor do presente estagio.

1.1.2 Descricéo das atividades na primeira empresa

Durante o periodo de estagio, sob supervisdo do Médico Veterinario Abilio
Galvao Trindade Ferreira, foi possivel acompanhar diversas atividades de assisténcia
técnica ao gado leiteiro, dentre elas manejo reprodutivo, clinica médica e cirlrgica,
vacinacao preventiva e exames de brucelose e tuberculose. A quantidade total dessas

atividades estdo expostas abaixo (Tabela 1 e Figura 2).

Tabela 1 — Praticas acompanhadas na empresa Nutre.

PRATICAS REALIZADAS N %
Manejo sanitario 500 27,21
Reproducéo 1200 65,32
Clinica médica 120 6,53
Clinica cirargica 7 0,38
Podologia 10 0,54
TOTAL 1.837 100

FONTE: O autor, 2024.
Figura 2 — Gréfico de préticas realizadas na empresa Nutre.

Podologia ﬂ
Clinica cirargica I

Clinica Médica [ ]

Reproducéo | |

Manejo sanitario | |

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00%
Fonte: O autor, 2024.



16

A atuacao do estagiario era acompanhar e participar ativamente das atividades
exercidas pelo veterinario supervisor, dentre elas visitas técnicas as propriedades.
Nessas visitas, foi possivel acompanhar e realizar diferentes procedimentos: manejo
reprodutivo, realizando exames ginecoldgicos, diagnéstico de gestacdo por
ultrassonografia e palpacdo transretal, atendimentos emergenciais e auxilio nas
atividades em geral. Também era de responsabilidade do estagiario, sob supervisao,
a aplicacdo de farmacos em animais que necessitavam, aplicagdo de hormoénios em
protocolo de Inseminacdo Artificial em Tempo Fixo (IATF), além de auxiliar em
procedimentos cirargicos e fazer o diagnostico de enfermidades que estavam
afetando os animais. A quantidade total de procedimentos realizados estdo expostas

abaixo (Tabela 2 e Figura 3).

Tabela 2 — Procedimentos acompanhados na empresa Nutre.

Procedimentos realizados Numero %
Diagnéstico de gestacdo 581 40,48
Exame ginecolégico 546 38,04
Exame de tuberculose 290 20,20
Exame de brucelose 190 13,24
Vacinagéo leptospirose 120 8,36
Vacinacao carbunculo 100 7
Pneumonia 18 1,25
Virose 20 1,39
Indigestao 10 0,69
Cetose 15 1,04
Hipocalcemia 12 0,83
Pneumoenterite 20 1,39
Ingestdo de corpo estranho metalico 10 0,69
Tétano ruminal 1 0,06
Tumor de céardia 1 0,06
Infeccao uterina 25 1,74
Mastite (clinica, subclinica e crénica) 13 0,90
Retencédo de placenta 20 1,39
Retirada de protusdo de terceira palpebra 1 0,06
Cisto de Gartner 1 0,06
Retirada cirGrgica de carcinoma de célula escamosa vulvar 1 0,06
Deslocamento de abomaso a esquerda 4 0,27
Laparotomia exploratéria 1 0,06
Amputacéo de Utero 1 0,06
Podologia (doenca da linha branca, Ulcera de sola, Ulcera de taldo) 15 1,04
TOTAL 1.435 100

Fonte: O autor, 2024.
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Figura 3 — Gréfico de procedimentos realizados na empresa Nutre.
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Fonte: O autor, 2024.

1.1.3 Casuistica na primeira empresa

Durante o periodo de 24 de julho a 7 de setembro de 2024 na empresa NUTRE,
foram desenvolvidas atividades voltadas para reproducéo animal com a utilizacdo das
técnicas de palpacao transretal, ultrassonografia e especulo vaginal. Essas técnicas
foram aplicadas para a confirmacao e verificacdo de prenhes, além da identificacéo
de patologias reprodutivas.

Durante este periodo, foram realizados e acompanhados procedimentos
cirrgicos, bem como acdes de clinica preventiva e curativa, incluindo a retirada
cirirgica de carcinoma de célula escamosa vulvar (Figura 4), retirada cirargica de
protusado de terceira palpebra (Figura 5), vacinagcao preventiva e podologia (Ulcera de

taldo) (Figura 6) e deslocamento de abomaso a direita (Figura 7).
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Figura 4 — Retirada cirtrgica de carcinoma de Figura 5 — Retirada cirirgica de protusédo de

célula escamosa vulvar. terceira palpebra.
- ’ "T"-. T~ .
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-3

Fonte: O autor, 2024.

Figura 6 — Ulcera de taldo. Figura 7 — Deslocamento d
: 5 eid o

A e abomaso.
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Fonte: O autor, 2024. Fonte: O autor, 2024.

1.2 DESCRICAO DO SEGUNDO PERIODO DE ESTAGIO

1.2.1 Descri¢édo da segunda empresa

A segunda parte do estagio curricular ocorreu ha empresa Reproduza — Centro
de Reproducédo Bovina e Assessoria Veterinaria (Figura 8), no periodo de 09 de
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setembro a 31 de outubro de 2024, com carga horaria de 30 horas semanais,

totalizando 204 horas obrigatorias e 199 horas extras.

Figura 8 — Empresa Reproduza — Reproduc¢do Bovina.

-

Fonte: O autor, 2024.

A Reproduza — Centro de Reproducédo Bovina e Assisténcia Veterinaria, iniciou
suas atividades em 2010, na cidade de Laranjeiras do Sul, no estado do Parana,
estando situada no Passo Liso. O atendimento é voltado para assessoria reprodutiva,
clinica médica, clinica cirdrgica e exames de tuberculose e brucelose em bovinos.

A empresa conta com o Médico Veterinario Rodrigo José Mattei, que €
proprietario e responsavel pela supervisdo do estagio, formado em 2010 na
Universidade Paranaense — UNIPAR em Umuarama-PR, possuindo especializacao

em reproducdo de bovinos.
1.2.2 Descricéo das atividades na segunda empresa
Durante o periodo de estagio com o Médico Veterinario Rodrigo Jose Mattei,

foi possivel realizar atividades na &rea de reproducdo de bovinos de corte e leite,

clinica médica e cirargica, sempre sob sua supervisao.
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As atividades acompanhadas e realizadas incluiram manejos reprodutivos,
sendo realizada ultrassonografia e palpacéo transretal para diagnostico de gestacéao,
com o proposito de dar inicio ao protocolo de IATF. As atividades consistiam em
organizagdo da mesa, para um bom funcionamento da atividade, montagem e
aplicacao de implantes de progesterona intravaginal, sempre mantendo uma higiene
adequada, aplicacdo de farmacos para o protocolo de IATF, descongelamento de
sémen, montagem de aplicador de inseminagéo e auxilio em cirurgias. A quantidade

total dessas praticas foram descritas abaixo (Tabela 3 e Figura 9).

Tabela 3 — Praticas acompanhadas na empresa Reproduza.

PRATICAS REALIZADAS N %
Manejo sanitario 800 15,79
Reproducao 4.100 79,93
Vacinacéao reprodutiva 200 3,89
Exame andrologico 20 0,38
Clinica médica 4 0,07
Clinica cirargica 5 0,09
TOTAL 5.129 100

Fonte: O autor, 2024.

Figura 9 — Graéfico de praticas realizadas na empresa Reproduza.

Clinica Cirurgica |
Clinica Médica |

Exame Androlégico

Vacinacdo Reprodutiva

=
Reproducéo
Manejo sanitario
| s—
0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500

Fonte: O autor, 2024.

Durante o estagio, realizaram-se 5.129 procedimentos diferentes, sendo que
os dois mais realizados foram diagndstico de gestacédo e exame ginecoldgico. Além
disso, o procedimento de vacinacdo também foi amplamente realizado, variando de
acordo com a enfermidade apresentada. A seguir estdo descritas as quantidades de

cada procedimento realizado (Tabela 4 e Figura 10).
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Tabela 4 — Procedimentos acompanhados na empresa Reproduza.

PROCEDIMENTOS REALIZADOS N %
Vacinacgédo Carbunculo 300 6,36
Vacinacao Leptospirose 200 4,24
Vacinacéo IBR e BVD 200 4,24
Vacinacao Brucelose 100 2,12
Inseminacao Artificial em Tempo Fixo 2000 4,24
Diagndstico de gestacao 2.500 25,45
Exame ginecolégico 1.200 25,45
Pneumonia 4 0,08
Deslocamento de abomaso a direita 1 0,02
Deslocamento de abomaso a esquerda 3 0,06
Parto distécico 4 0,08
Prolapso Uterino 2 0,04
TOTAL 4.714 100

Fonte: O autor, 2024.

Figura 10 — Gréfico de procedimentos realizados na empresa reproduza.
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Fonte: O autor, 2024.

1.2.3 Casuistica da segunda empresa

Durante o periodo de 9 de setembro a 31 de outubro de 2024, foram
acompanhadas diversas atividades. A mais recorrente, como foi possivel observar
acima, foi a reproducéo de bovinos de corte, a qual consistia em protocolos de IATF,
diagnéstico de gestacdo, ressincronizacdo, vacinacdes reprodutivas, avaliacbes

ginecoldgicas e analise de sémen (Figura 11).
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Além disso, também foram realizados e acompanhados procedimentos
cirdrgicos, bem como acdes de clinica preventiva e curativa, incluindo deslocamento
de abomaso a esquerda utilizando a técnica de abomasopexia (Figura 12),
descolamento de abomaso a direita aplicando a técnica de omentopexia e partos

distocicos.

Figura 11 — Muco indicativo de cio. Figura 12 — Deslocamento de abomaso a
direita.

Font: O autor, 2024.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 INTRODUCAO

A Leucose Enzootica Bovina (LEB) é uma enfermidade viral crénica que
apresenta ampla distribuicdo nos rebanhos bovinos, podendo levar varios anos para
manifestar os primeiros sinais clinicos (Spadetto; Dias, 2013). Pierezan et al., (2022)
presumem que a doencga tenha tido origem na Europa, sendo descrita pela primeira
vez em 1871, na Alemanha. Segundo esses autores, apenas depois da Segunda
Guerra Mundial € que comecaram a surgir numerosos relatos da doenca em grande
parte da Europa Oriental. Nos Estados Unidos o virus foi introduzido no final do século
XIX, através da importacdo de bovinos Europeus, o que levou a propagacao da
doenca para os rebanhos canadenses (Batista et al., 2018).

A partir disso, paises que importaram gados derivados desses paises
contribuiram na expansao da LEB para outros lugares do mundo. No Brasil, essa
doenca foi identificada pela primeira vez por Rangel e Machado em 1943, na regiéo
sudeste, no estado de Minas Gerais (Agottani et al., 2012;) e na regiao sul do Brasil,
pela importacdo de animais infectados (Pierezan et al., 2022).

A LEB, também conhecida por linfoma bovino ou leucemia bovina, € uma
doenca infectocontagiosa (Jimenez Filho; Valle, 2013) provocada pelo virus da
leucemia bovina (BLV), classificado como um Deltaretrovirus da familia Retroviridae
(Buitrago et al., 2023) e subfamilia Orthoretrovirinae (Spadetto; Dias, 2013). Esta
condicdo é notavel por seu efeito imunossupressor e seu desenvolvimento crénico,
resultando em perdas econ6micas consideraveis para a bovinocultura (Pereira, et al.,
2013).

A infeccdo por BLV pode resultar em diferentes manifestacdes clinicas. No
entanto, grande parte dos bovinos infectados pelo virus permanecem assintomaticos
por muito tempo, sendo conhecidos como bovinos aleucémicos. Além disso, em
menores proporgdes alguns animais podem desenvolver linfocitose persistente e
linfossarcoma, de modo que essa variante clinica frequentemente se revela fatal
(Resende et al., 2020; Spadetto; Dias, 2013). Mesmo em fases latentes da doencga o
sistema imunolégico do gado fica comprometido, o que resulta na incapacidade dos
animais de manter um bom desempenho, justificando as perdas econdmicas

significativas que a doenca causa (Marawan et al., 2021).
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Rajao (2008) afirma que a inexisténcia de sinais clinicos resulta em falta de
informacéo e conhecimento sobre a real importancia da doengca como possivel fonte
de prejuizo dentro das propriedades. Dentre o0s prejuizos, pode-se incluir a
desvalorizagdo e restricdo ao comércio de animais vivos, sémen e embrides de
animais soropositivos, custo com diagndstico, perdas de exportacdo, medicamentos
e assisténcia veterinaria, morte de animais, desenvolvimento de linfossarcoma,
condenacgdo de carcacas em frigorificos durante a inspecao veterinaria, queda da
producdo de leite e da concepcdo. Por isso, a doenga possui grande importancia
econbmica, principalmente em propriedades cujo comércio internacional é
significativo (Pierezan et al., 2022).

A LEB afeta todas as ragas de bovinos com idade superior a dois anos, sendo
que a maior incidéncia sdo os animais destinados a pecuaria leiteira, pois seu tempo
de permanéncia nas propriedades € maior em comparacdo aos bovinos de corte. O
virus tem predilecédo por tecidos linfoides, que possuem uma quantidade limitada de
células de defesa capazes de conter a infeccdo (Spadetto; Dias, 2013). Sua
transmissdo pode ocorrer de maneira horizontal ou vertical, através da exposi¢ao
direta e indireta (Azedo et al.,, 2011). Por ndo possuir vacinas ou tratamentos
especificos, é de extrema importancia realizar o controle e a prevencéo da LEB, para
desta forma ser possivel identificar os animais infectados e em seguida realizar o
descarte dos mesmos (Pierezan et al., 2022).

A BLV esta relacionada a grandes perdas econémicas, e estudos sobre seu
predominio revelam sua vasta disseminacdo nos rebanhos leiteiros brasileiros. O
contexto epidemioldégico da BLV no Brasil tem impulsionado pesquisas voltadas ao

aprimoramento do seu diagnéstico (Baptista Filho et al., 2019).

2.2 ETIOLOGIA

O agente etiologico da LEB € o virus da leucemia bovina (Daiji et al., 2023),
identificado como um oncovirus tipo C da Familia Retroviridae (Buitrago et al., 2023)
e subfamilia Orthoretrovirinae (Spadetto; Dias, 2013; Pierezan et al., 2022). Sua
particula viral mede aproximadamente 90 a 120 nandmetros, com polaridade positiva
composta por um capsideo icosaédrico e um genoma de RNA de fita simples (Figura
13).
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Figura 13 — Particula viral do oncovirus tipo C — familia Retroviridae.
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Fonte: Marawan et al., 2021.

Anteriormente, o estudo do virus in vitro era impraticavel devido a dificuldade
em cultivar células apropriadas. Apenas em 1974 tornou-se possivel realizar estudo
em células do baco fetal de ovinos, e em 1976, um estudo em larga escala com células
pulmonares de morcegos (Pinheiro Junior et al., 2013; Pierezan et al., 2022). Os virus
geralmente atingem linfécitos B, contudo, podem também acometer os linfécitos T,
além de granulécitos e mondécitos (Jimenez Filho; Valle, 2013).

O retrovirus é pouco resistente a solventes e detergentes lipidicos como o
alcool, éter e cloroformio. Ele também é sensivel a variacdes de temperatura e
radiacfes ultravioletas, por possuir uma unica fita de DNA e ser envelopado (Jimenez
Filho; Valle, 2013). Além disso, o virus da LEB tem o potencial de modificar seu
material genético se introduzindo na célula e mantendo-se incubado por extensos

periodos (Agottani et al., 2012).

2.3 EPIDEMIOLOGIA

O virus da LEB esta difundido em todo o mundo com taxas de prevaléncias
distintas. Embora essa doenca tenha sido erradicada em alguns paises da Europa,
ele ainda € endémica em outros paises (Hossain et al., 2023). Avaliando a distribuicéo
mundial do virus BLV entre 2014 a 2019, Marawan et al., (2021) pontuaram que 0s
paises mais afetados sao: Brasil, Canada, Uruguai, Chile, Estados Unidos, entre

outros, assim como é possivel visualizar na imagem abaixo (Figura 14).
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Figura 14 — Mapa de distribuicdo mundial do BLV entre 2014—2019.
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No Brasil a BLV foi introduzida devido a importacéo indiscriminada de bovinos
doentes do hemisfério Norte, por criadores de gado das regides Sul e Sudeste.
Somando isso a auséncia de uma politica sanitaria adequada, o virus se alastrou por
todo o pais (Pinheiro Junior et al., 2013). Segundo Fernandes et al., (2009), no Brasil,
a LEB tem prevaléncia e ocorre em magnitude maior na regido Sudoeste,
encontrando-se amplamente distribuida nas regibes Centro-Oeste, Sul e Nordeste.
Tostes (2005), em seu estudo sobre a prevaléncia da doenca no Brasil, notou que os
estados brasileiros com maior prevaléncia sdo Rio de Janeiro, Sao Paulo e Para
(Figura 15).
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Figura 15 — Prevaléncia do virus da LEB em alguns estados do Brasil.

ESTADO PREVALENCIA REFERENCIA

Acre Q, 7% Abreu et al.
{1990)

Bahia 16.1% Tavora e Birgel
(1991)

Goias 35,9% Andrade e
Almeida (1991)

Minas 29,5% Modena et al.

Gerais {1984)

Para 49 8% Molnar et al.
(1999)

Parana 20,5% Kantek et al.
{(1983)

Pernambu 13,85% Melo e Birgel

co {1994)

Rondénia 23% Abreu et al.
(1990)

Rio de 53% Romero e Rowe

Janeiro {1981)

Rio 12,0% Moraes et al.

Grande do {1998)

Sul

Sao Paulo 36,6% Alencar F° et al.
(1979)

Sa&o Paulo, 38% Oliveira et al.

Paranad e {1990)

Santa

Catarina

Sao Paulo 42 9% Birgel et al.
(1991)

Sao Paulo 47 4% Megid et al.
(2003)

Fonte: Tostes, 2005.

2.4 TRANSMISSAO

Os meios de transmissao predominantes séo verticalmente, horizontalmente,
direta ou indiretamente e por iatrogénica (Oguma et al., 2017). A contaminacéo vertical
pode ocorrer por via transplacentéria, onde bezerros séo infectados ao nascer devido
a infeccdo de suas maes ou pela ingestdo do colostro do leite. A transmisséo
horizontal ocorre através de insetos hematodfagos, por contato direto com sangue e
materiais biolégicos contaminados. Ja a transmissao iatrogénica ocorre pelo uso de
instrumentais infectados, tais como luvas obstétricas, agulhas, tatuadores, entre
outros (Pierezan et al., 2022).

Fernandes et al., (2009) constataram que a transmissdo de LEB ocorre de
forma significativa durante a ordenha (Figura 16). Os autores notaram que durante a
ordenha manual ocorre maior probabilidade de transmisséo do que quando
comparada a pratica mecanica. Isso acontece especialmente se as praticas de manejo
nao forem adequadas, pois a transmissédo ocorre de maneira iatrogénica, através da

utilizacao de equipamentos contaminados. Na inseminacéo artificial a transmissao do
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BLV s6 acontece se o0 sémen for contaminado com sangue no decorrer da colheita
(Pereira et al., 2013).

Figura 16. Prevaléncia da LEB durante a ordenha.

Varidveis Positivo Negativo Total Valor de p OR e IC com 95,0%
n % n Yo n % 1,37 (1,03 a 1,82)

Tipo de ordenha

Manual 306 363 538 63,7 844 1000 pt = 0,0282* 1,00

Mecanica 20 54,0 17 46,0 37 1000 2,07 (1,07 a 4,01)

Total 326 37,0 555 63,0 881 1000

(*) - Associacdo significante ao nivel de 5,0%.
(1) - Através do teste Qui-quadrado de Pearson.

Fonte: Fernandes et al., 2009.

2.5 PATOGENIA

Geralmente o virus tem uma vasta gama de hospedeiros envolvendo bufalos,
bovinos, ovinos e caprinos. Porém, a LEB comumente atinge mais bovinos leiteiros e
animais acima de dois anos, pois a manipulacdo desses animais € mais intensa. Em
outras espécies 0 virus possui efeitos patogénicos diferenciados (Marawan et al.,
2021).

Bovinos infectados pelo BLV acabam se tornando portadores permanentes
desse virus. A LEB se caracteriza por um breve periodo de viremia apés a infecc¢éo,
seguido por uma longa fase de laténcia que pode variar de um a oito anos antes do
surgimento dos sinais clinicos (Jimenez Filho; Valle, 2013). Entre dez e doze dias séo
detectadas particulas virais na corrente sanguinea, 0 que resulta em uma resposta
imune humoral e na presenca de anticorpos caracteristicos. Esse virus afeta
principalmente o sistema linfoide dos bovinos e também pode funcionar como agente
Imunossupressor, o que pode predispor 0s animais a outras doencgas (Pereira et al.,
2013).

2.6 SINAIS E SINTOMAS
A infeccdo pelo virus da LEB pode se manifestar predominantemente de trés

formas. A primeira delas é clinicamente silenciosa, em que o animal se encontra em

um estado aleucémico. A segunda forma é a progressdo da doenca para uma
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linfocitose persistente, que pode ser considerada um estagio pré-tumor, pois a
possibilidade de desenvolvimento de linfoma é superior em animais que possuem
niveis maiores de linfocitos circulantes. J& a terceira forma consiste em casos mais
raros, em que cerca de 5% dos animais infectados desenvolvem linfomas de células
B em diversos linfonodos e érgéos, apds um extenso periodo de laténcia, essa forma
da doenca pode ser fatal (Ikeda et al., 2005; Berg et al., 2015).

Os sintomas sédo mais evidentes em animais que contraem a forma tumoral,
embora alguns deles estejam presentes também na forma persistente da doenca.
Pode ocorrer entdo a manifestacdo de linfomas malignos em 6érgéo linfoides,
diminuicao na producéo do leite, reducéo do ganho de peso, adenopatias, taquicardia,
paresia posterior, exoftalmia, febre e infec¢cdes oportunistas. Os sintomas irdo se
manifestar de acordo com a regido e 6rgaos afetados (Berg et al., 2015; Konishi et al.,
2019).

Por ser uma doenca que, em grande escala, se desenvolve de modo silencioso,
sendo dificil diagnostica-la e/ou trata-la rapidamente, a LEB esta associada a grandes
prejuizos econémicos, pois ocorre perdas de exportacdo, despesas com diagndstico,
custo com o tratamento de complicacdes e descarte prematuro (Baptista Filho et al.,
2019; Pinheiro Junior et al., 2013).

2.7 DIAGNOSTICO

O diagnostico da LEB € um processo desafiador, considerando que os sinais
clinicos se manifestam quase sempre de modo silencioso e se modificam de acordo
com a localizag¢do dos tumores. Geralmente o diagndstico acontece quando a doenca
ja se encontra em seu estagio avancado — salvo 0s casos em que sao realizados
testes soroldgicos regulares (Pinheiro Junior et al., 2013).

O processo diagnadstico é feito por meio dos sinais clinicos, testes soroldgicos
e laboratoriais que detectam a presenca de anticorpos contra o virus BLV e identificam
as alteracbes hematoldgicas. Animais que séo infectados manifestam anticorpos,
frequentemente detectados em testes soroldégicos como no IDGA, e ensaio imuno
enzimatico (ELISA), sendo que os mais comuns sdo: Radioimunoensaio, western
blotting e reacdo em cadeia da polimerase (PCR) ( Jimenez Filho; Valle, 2013). As
técnicas que sédo recomendadas pela Organizacdo Mundial da Saude Animal, sé&o

IDGA e ELISA, que apontam anticorpos contra a glicoproteina do envelope viral (gp51).
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Indicado pelos 6rgaos de defesa sanitaria, o teste de imuno difusdo em gel de
agarose (IDGA) verifica anticorpos no soro ou no plasma e apresenta alta
particularidade (Pierezan et al., 2022). O IDGA por muito tempo foi considerado o
melhor método de diagndstico. Porém, o ELISA tem se mostrado mais eficaz e mais
utilizado, ja que apresenta leitura mais rapida, objetiva e com maior sensibilidade (Dias
et al.,, 2012). O método ELISA consiste na interacdo especifica entre antigeno e
anticorpo, que pode ocorrer de forma direta ou indireta. Quando a enzima interage
com o substrato, ocorre uma mudanca de coloracdo, que é utilizada como marcador
para interpretacdo do resultado (Franco et al., 2021; Resende et al., 2020).

Outras abordagens de diagnostico incluem exames histopatolégicos dos
tumores identificados como linfossarcomas, além da andlise de leucograma, que
revela linfocitose persistente (Agottani et al; 2012). A necropsia mostra formagdes
tumorais esbranquicadas, homogéneas e firmes, localizadas em varios 6rgaos como
abomaso, coracao e linfonodos. O exame histolégico pode comprovar o diagnadstico.
O exame de sangue pode indicar uma leucocitose persistente, sugestionando infec¢éo
pelo BLV. E valido salientar, contudo, que a inexisténcia de linfocitose ndo descarta a

presenca de infeccdo (Pereira et al., 2013).

2.8 TRATAMENTO E CONTROLE

O tratamento para a LEB é complexo, considerando que ainda ndo ha uma cura
para a infeccdo e as alternativas terapéuticas existentes ainda ndo conseguem
eliminar o virus do organismo do animal. Apesar dos testes com vacinas contra LEB,
ainda ndo existe uma terapia efetiva ou uma vacina comercial disponivel para conter
essa infeccdo, especialmente porque o0s estudos demonstram apenas uma
estimulacao parcial ou temporaria da resposta imunolégica do hospedeiro (Nishimori
et al., 2016).

Uma vez adquirida, o doenca permanece no sistema do animal para o resto da
vida. Além disso, os sintomas se manifestam apenas quando a doenca ja esta em
estagio avancado, situagdo em que o0s 0rgaos estao prejudicados e ha a presenca de
tumores, tornando o prognéstico desfavoravel (Silva et al., 2008). Desse modo, 0
tratamento torna-se apenas paliativo, para aliviar os sintomas existentes.

Considerando isso, torna-se indispensavel a introdugdo de programas

profilaticos para a contencdo e controle da doenca. Entre as estratégias, pode-se
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realizar: selecdo genética, praticas de manejo e vacinacdo adequadas, descarte de
animais contaminados, exames laboratoriais para detec¢céo e prevencao da doenca,
condutas rigorosas de higiene, utilizacao de instrumentais estéreis, utilizacdo de luvas
de palpacdo individuais, controlar insetos hematéfagos, separacdo de animais
positivos de negativos, cuidado no momento da ordenha. Outro cuidado crucial € que
bezerros de mées positivas devem ser alimentados com leite pasteurizado ou de
vacas livres da doenca, mantidos em isolamento e retestados aos nove meses de vida
(Ruggiero et al,. 2019; Jimenez Filho; Valle, 2013).

A introducéo de um plano para o controle da LEB possui uma grande barreira.
Isso porque muitos produtores ndo possuem motivacdo para conter essa infeccao,
visto que se trata de uma doenca que na maioria das vezes é silenciosa, e também

devido a falta de atencéo aos prejuizos causados pela LEB (Pereira et al., 2013).

3 RELATO DE CASO

No dia 24 de julho de 2024, por volta das 22:00h, foi solicitado o atendimento
para uma vaca da raca Holandesa, em uma propriedade particular, situada no
municipio de Sao Jorge do Oeste — PR. O animal tinha 8 anos e pesava
aproximadamente 700 kg (figura 17). No momento do atendimento nao estava prenha,

mas ja havia passado por 5 gestacdes e dava em média 31 L de leite ao dia.

Fonte: O autor, 2024.
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Na anamnese foi relatado diminuicdo na producédo de leite, inapeténcia, perda
de peso, secrecdo nasal e letargia. Segundo o proprietario foi a primeira vez que o
animal apresentou esses sintomas. No exame clinico e fisico foi possivel observar
exoftalmia, pneumonia, febre, indigestdo e linfonodos pré-escapular reativos. Com
essa apresentacao clinica, suspeitou-se que o0 animal estivesse com Leucose
Enzodtica Bovina. Para confirmacdo do diagndstico, foram realizados exames
laboratoriais. Foi coletado 5ml de sangue do animal para a realizagdo do exame
sorologico e hemograma.

De primeiro momento, iniciou-se o tratamento de acordo com a sintomatologia
apresentada pela paciente, até que o resultado do exame estivesse pronto. Foi
iniciada administracdo de antibidtico Enrofloxacina 10g (Zelotril® 10%- 20ml
intramuscular, SID, durante 3 dias); anti-inflamatorio n&o esteroide Flunixin niglumine
8,39 (Flumax®- 16ml intramuscular, SID, durante 3 dias); espectorante Cloridrato de
Bromexina 300mg (Aliv V®- 25ml intramuscular, SID, durante 3 dias) e
endoparasiticida Cloridrato de Levamisol 7,5g (Ripercol® L- 25ml subcutaneo, SID,
dose Unica).

Apos cinco dias da coleta de sangue, o resultado do hemograma (Figura 18)
demonstrou alteracdo, com aumento significativo de leucdcitos totais, confirmando
gue o animal possuia uma infeccdo, aumentando a suspeita de LEB. Assim, foi
prescrito e aplicado o antibiético Tilosina 20,0g (Tyladen®- 35ml intramuscular, SID,
durante 3 dias) para tratar a infeccao.

Apos sete dias, o proprietario entrou em contato relatando que o quadro clinico
do animal tinha se agravado. Realizou-se um retorno a propriedade para examinar
novamente o animal, constatando o agravamento do quadro clinico. Desse modo, foi
prescrito e administrado uma nova medicacao para tratar a sintomatologia: antibiético
Benzilpenicilina Procaina 20.000.000 Ul (SID, durante 5 dias); antibiotico
Diidroestreptomicina 15.000.000 Ul (Pentakel® - 35ml intramuscular, SID, durante 5
dias) e o anti-inflamatorio ndo esteroide Meloxican 2,0g (Maxican® 2%- 35ml

intramuscular, SID, durante 3 dias).
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Figura 18 — Hemograma de paciente da raca Holandesa.

LABORATORIO LAB&VET DE ANALISE CLINICA VETERINARIA
(46) 3025-6525

Inscricdo CRMV/ 17450

Responsdvel Técnico: Larissa Marcondes Camargo

CRMV B759/PR

&Vet Rua Tapajés, 152 | Ed. Monte Carlo | Sala 07 | Pato Branco | PR
Paciente.... Requisicdo..:014758
Tutor....... _ Sex0........:Fémea
Espécie.....7 Raca........:SRD
Veterindrio.:ABILIO-CRMV-3951-PR Idade.......:2 Ano(s)
Data........:05/08/2024 Clinica.....:1-PARTICULAR

Pag.: 1 /1

HEMOGRAMA COMPLETO

Material: Sangue com EDTA Coletado em: @5/88/2024 14:53 Método: Automatizado / Celltac Hematology Analyzer MEX.6550
Valores de Referéncia

ERITROGRAMA

Hemdcias......ccvvvvnenneat 7,83 milhdes/mm 5,0 3 10,0 ai/me’
Hemoglobina...............: 11,1 g/dL 8,0 3 15,0 g/a
HOMBLOCrItO. s ssvssnvinanvs. 39 B 24 3 46x
VaGiliiaoininiiaenvinesieanaaiis: 838 L 40,0 3 60,0 L
HGMicccocancncncnoncneess 14,2 pg 20 2 e
CHIGN cite s veanvieiieasios : 32,4 g/dL 30,0 3 36,0 g/aL
PiPeTeicsasosconascsonnnsacs By AL 7.0 28,5 g/oL
Metarrubricitos...........: © cél/1eel ® 3 Scél/1001
PLOQURLES . ccsscssssasnissss @ /00 100000 3 500.000/en"

Observacdes Série Vermelha: Presenca de agregados plaquetirios. Sugere-se nova coleta para contages de plaquetas.

LEUCOGRAMA

Leuc6citos......cvvvnnnaaat 35,200 /plL 4.000 3 12.000/
Mielécitos....cccccineaeast B % @ /mm3 eaex @2 ot
Metamielécitos......cc.. .2 O X 9 /mm3 02 0 3 G’
BAStONteS s o asvuonvanse s O @ /mm3 62 @ 3 120w’
SePReNtAdos. ccococaanvaseds 90 % 31.680 /mm? 15 3 4% 0 3 4.000/m"
EOSINGTRION . oo viovvnvnenees s 0N © /mm3 03 2ex @ 2 2.400/0m"
Ba36F1108. cconnennsenanaas s B 9 /mm3 eax @ 2 200/me*
MONOCILOR  connecsosonsnsans S B 1.056 /mm? 227 25 2 840/mn*
LINFOCItos..caveicnnaivnnis 7 % 2.464 /mm? 45 3 7sx 2.500 3 7.500/ne"
Observacdo Série Branca...: Sem alteracbes dignas de nota.

Liberado eletronicamente on:@5/08/2024 16:06 por KAMYLLA BOSS GIRARDI

NG ;u.,,‘)u./l«‘\

KAMYLLA BOSS G'RARDI
MEDICA VE TERINARIA
CRMV.-PR 24051

Fonte: O autor, 2024.

Apobs oito dias da coleta de sangue, o resultado do exame soroldgico (Figura
19) realizado através do método ELISA, confirmou a suspeita clinica, sendo a paciente

positiva para LEB.



Figura 19 — Exame soroldgico de paciente da raca Holandesa.
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Fonte: O autor, 2024.

Assim, foi realizada uma nova avaliacéo, sendo possivel observar que o quadro

clinico do animal estava se agravando de forma progressiva. A vaca nao estava se

alimentando, ndo produzia mais leite, ndo parava em estagao, tendo uma perca

significativa de peso — aproximadamente 150 kg.
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Desse modo, considerando que a vaca ndo apresentava melhoras, foi
conversado com o proprietario, que consentiu em realizar eutanasia no animal. Para
o procedimento, foi injetado via endovenosa 60ml de Cloreto de Benzalc6nio e
Poliexietilenonilfenileter (CB-30 TA®) (Figura 20).

| Fonte: O tor, 2024,

Para verificagdo do estado dos 6rgédos, foi realizada a necropsia. Entre os
achados, notou-se que o animal apresentava inUmeros tumores em 6rgaos distintos —
pancreas, pulmao, rim e figado (Figuras 21, 22 e 23). Isso confirma que o animal
estava em estagio avancado da LEB, explica as alterac6es no hemograma e o porqué

de a vaca nao reagir/apresentar melhoras aos tratamentos preconizados.



Figura 21 — Achados da necropsia no pancre

Figura
-l
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4

Fonte: O autor, 2024.

22 — Achados da necropsia no rim.

g ¥ |

Fonte: O autor, 2024.

as e no pulmao.
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Figura 23 — Achados da necropsia no figado.

Fonte: O autor, 2024.

Apés esse quadro, foi orientado o proprietério sobre a LEB e os cuidados que
devem ser tomados. Recomendou-se a realizacdo de triagens sorolégicas de modo
regular em todos os animais, com objetivo de identificar precocemente outros animais
infectados e evitar a contaminacao de animais saudaveis. Além disso, aconselhou-se
gue animais positivados para LEB sejam separados do restante do rebanho para
minimizar o contato direto — que se constitui como uma das vias de transmissao
principais. Recomendou-se o0 cuidado com o0 manejo diario, evitando uso
compartilhado de equipamentos que entram em contato com fluidos corporais ou
sangue (agulha, seringas etc.), além de realizar a adequada desinfec¢do dos materiais
apos o uso. Foi orientado em relacdo ao manejo sanitario, que inclui o descarte
seletivo dos animais positivos para LEB em estagios mais avancgados. Ainda,
recomendou-se a quarentena para animais novos, realizando testes de LEB antes que
sejam inseridos no rebanho. Essas orientacdes e praticas tem como objetivo reduzir
o risco de disseminacdo da doenca e garantir um rebanho mais saudavel, o que
contribui para a manutencdo da producao de leite, além de minimizar os prejuizos

econdmicos do proprietario.
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4 DISCUSSAO

Esse relato de caso descreve uma vaca da raga holandesa, 8 anos de idade,
destinada a producdo de leite, que comecgou apresentar sintomas da Leucose
Enzootica Bovina ha mais ou menos seis meses. No inicio 0s sintomas eram mais
abrangentes, ou seja, ndo era possivel identificar a doenca apenas pelos sinais
clinicos, pois poderia ser confundida com outras desordens (Pierezan, et al., 2022).
Como apontam Berg et al., (2015) e Konishi et al., (2019), na maioria dos casos, a
LEB é assintomatica. Contudo, em estagios avancados, pode manifestar sintomas
clinicos graves, como o0s observados no presente caso clinico. Entre esses sintomas
estavam diminuicdo da producéo de leite, inapeténcia e indigestdo. A partir disso,
resolveu-se coletar sangue para realizar um hemograma, a fim de um diagndstico para
um tratamento preciso e eficaz, como afirma Pierezan et al., (2022).

Posteriormente os sintomas foram piorando gradativamente e, além dos
sintomas supracitados, o animal contraiu pneumonia. Esse aspecto estd em
concordancia com lkeda et al., (2005) e Berg et al., (2015), quando apontam que a
progressao rapida dos sintomas em casos de LEV sao indicativos de que a doenca ja
se encontra em estagio avancado. Nesses casos, 0 envolvimento sistémico de
multiplos érgdos resulta em caquexia e resisténcia do animal aos tratamentos
sintomaticos.

A realizacdo do hemograma e exame sorolégico serviram para confirmar o
diagnéstico. Apontou-se uma significativa linfocitose, que é caracteristico de infecgbes
secundarias resultantes do comprometimento imunolégico que a BLV causa no animal.
Desse modo, o aumento dos leucdcitos totais, a apresentacdo dos sinais clinicos e a
utilizacdo método sorolégico ELISA confirmaram o diagnoéstico. Isso se alinha aos
estudos que destacam o teste soroldgico ELISA como um padrédo de referéncia na
identificacdo da doenca (Franco et al., 2021; Jimenez Filho; Valle, 2013; Dias et al.,
2012; Resende et al., 2020).

No tratamento foram utilizados enrofloxacina 10%, flunexin meglumine 8,3 mg,
catosal B12, sorbitol, soro glicosado e calcio, assim como recomenda a literatura
(Agottani et al., 2012; Pierezan et al., 2022). Considerando que a LEB é uma doenca
gue nado tem cura, tampouco tratamento especifico (Silva et al., 2008), os farmacos
foram administrados com intencdo de combater infecgcbes secundarias e promover

alivio dos sintomas do animal. Entretanto, como esperado em casos avan¢ados da
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doenca, o resultado nédo foi satisfatério. Em concordancia com os estudos, o
agravamento progressivo do quadro clinico, bem como o surgimento dos diversos
tumores verificados posteriormente na necropsia, representam a resisténcia dos
casos avancados da doenca aos tratamentos convencionais (Berg et al., 2015;
Fernandes et al., 2019). Ainda, a literatura sobre a doenca aponta a auséncia de
terapias para a LEB em quadros avancados (Jimenez Filho; Valle, 2013; Franco et al.,
2021). Isso, por sua vez, reforca e explica a escolha por realizar eutanésia nos animais,
por ser uma pratica que alivia o sofrimento dos animais em casos terminais e
irreversiveis, assim como no presente caso relatado.

Apés a eutanasia realizou-se a necropsia e foram encontrados diversos
tumores no rim, pulmao, figado e pancreas, confirmando mais uma vez a presenca da
LEB. Esses aspecto patologico é bastante relatado na literatura sobre a doenca,
descrevendo essa fase como um estado de proliferacdo descontrolada dos linfocitos
neoplasicos, que leva ao comprometimento multiplo dos 6rgdos e a falha organica
(Ikeda, et al., 2005; Berg, et al., 2015).

Por conta de seu tratamento limitado, a LEB traz consigo grandes prejuizos
econdmicos nos sistemas de producdo, em especial as propriedades leiteiras. Por
conta desse impacto financeiro, é essencial que os produtores estabelecam meios de
prevencdo e controle da doenca (Silva et al., 2008; Pereira et al., 2013). Além disso,
o virus BLV se espalha facilmente e de diferentes modos. Assim como afirmam Azedo
et al., (2011), o virus se espalha tanto verticalmente — de mée para filho — quanto
horizontalmente — entre os animais -, 0 que torna o controle da doenca mais dificil.
Portanto, medidas preventivas sdo fundamentais para impedir a transmisséao, tais
como o isolamento dos animais infectados, praticas de manejo e sanitarias e a
regularidade do teste soroldgico, descarte de animais positivos (Ruggiero et al,. 2019;
Jimezes Filho; Valle, 2013). Essas praticas contribuem tanto para controlar a
transmissdo, quanto para reduzir a prevaléncia da doenca a longo prazo, garantindo

a sustentabilidade da producéo e contribuindo para o bem estar dos animais.
5 CONSIDERACOES FINAIS
Mediante aos achados da literatura pode-se concluir que a Leucose Enzoodtica

Bovina € uma doenca de dificil diagnostico, pois sua sintomatologia manifesta-se

apenas em casos graves. Nesse sentido, é preciso cautela e conhecimento para uma
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conclusao diagnostica precisa. Além dos aspectos clinicos, também é de suma
importancia a realizacdo dos exames. E muito relevante que o médico veterinario
saiba reconhecer os aspectos clinicos que desencadeiam determinada desordem. Os
métodos de diagndstico e tratamento utilizados no caso clinico citado nesse trabalho
foram fundamentados e estéo de acordo com a literatura atual da area.

Portanto, o estagio curricular foi essencial para vivenciar na pratica diversas
situagcdes, como atendimento emergencial, cirurgia, tratamento de doencas e manejo
reprodutivo em bovinos. Auxiliando o futuro médico veterinério identificar e tratar as
inimeras condi¢cdes que surgem no cotidiano, tornando-o assim um profissional
qualificado para o mercado de trabalho. Assim esse trabalho teve relevancia na
medida em que permitiu que os achados teoricos fossem aplicados, verificados e

comprovados na prética.
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