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RESUMO

A cinomose € uma doenca que acomete cdes de varias idades,
principalmente animais com o esquema vacinal incompleto. Essa enfermidade é
caracterizada por apresentar sintomas neurolégicos como convulsdes, paraplegia e
ataxia. Na medicina veterinaria a utilizacdo de ceélulas-tronco mesenquimais vem
sendo cada vez mais presentes no cotidiano, por apresentar respostas satisfatorias
minimizando as sequelas neurologicas permanentes que essa doenca pode
causar. O relato de caso apresenta um canino macho da raga Labrador retriever,
de quatro anos, fertil, com 28,5 kg apresentando hiporexia, prostracao,
emagrecimento, secrec¢des purulenta ocular. Paciente teve teste positivo para
cinomose e progressao do quadro clinico para tetraparesia ndo deambulatoria com
nocicepcao preservada. Procedeu-se a reabilitacdo do paciente por 5 meses
associando fisioterapia e acupuntura, porém, sem resultados consistentes.
Instituiu-se, portanto, terapia celular com uso de 8 milhdes de células
mesenquimais aplicadas por via intravenosa com intervalo de 30 dias. Observou-
se apos a primeira aplicacdo aumento da forgca, mantendo- se em estacdo com
apoio. Na segunda aplicacdo o paciente se manteve em posi¢cdo quadrupedal sem
apoio. Apos a terceira aplicacdo o paciente apresentava deambulacdo satisfatoria
embora ainda com grau moderado de ataxia. O uso de células mesenquimais via
intravenosa neste paciente contribuiu sobremaneira para o retorno a deambulacéo.

Palavras-chave: Céo, Células-tronco, cinomose, deambulacgéao.



INTRODUCAO
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Uma das doencas infectocontagiosas mais importantes é a cinomose,
apresentando taxa de mortalidade variando entre 25 a 75% e foi considerada fatal
em cées no século XX (NELSON E COUTO, 2006).

E causada pelo virus da Cinomose Canina (CDV, Canine distemper virus),
do género Morbillivirus e da familia Paramyxoviridae. A citdlise imunomediada e a
fusd@o das células infectadas interferem na producao de citocinas assim provocando
a imunossupresséo do animal, pois o CDV apresenta RNA com fita helicoidal de
sentido negativo e lipoproteina envelopada. Exibem maior susceptibilidade para a
doenca os animais jovens e ndo vacinados, podendo acometer caes de diferentes
idades, racas e sexo. A transmissdo ocorre através de fomites, inalagdo, e contato
direto com secrecdes do organismo por meio de goticulas e aerossois (GREENE,
2011;NELSON E COUTO, 2015; PRATAKPIRIYA et al, 2017).

A cinomose pode resultar em sintomas respiratorios, gastrointestinais,
neuroldgicos, lesdes cutadneas e oftalmoldgicas, que sdo subdivididos por etapa
aguda, subaguda e cronica, que estdo diretamente ligadas a condicéo clinica do
animal, a cepa do virus e a condicado do ambiente. Na fase aguda o animal pode
apresentar tremores, rigidez cervical, convulsdes, paresia, mioclonia, ataxia dos
membros, vocalizacdo, incoordenagdo motora e contracées musculares. Ja a fase
subaguda o animal apresenta picos febris, leocopenia e linfopenia. A fase crénica
da enfermidade e comum a anorexia, conjuntivite, depressdo e mioclonia
associada a hiperexcitabilidade dos neurbnios motores inferiores (ZANINI e
SILVA,2006; NELSON e COUTO, 2010).

Os sintomas neurolégicos sdo as principais caracteristicas desta
enfermidade. As doencas com maior indice de morbidade ou mortalidade séo as
gue acometem o Sistema Nervoso Central (BRITO et al.,2016).

O uso das células-tronco esta mais presentes no cotidiano da medicina
veterinaria, com resultados satisfatorios, destacando-se por serem utilizadas em
tratamento de lesdes neurolégicas e doencas diversas (FRANCIOLLI,2012). As

células troncas apresentam a capacidade de se regenerar e diferenciar liberam



fatores neurotréficos que fazem a protecdo das células neurais e ajudam na
neurogénese. As células troncas podem ser classificadas como, Células-tronco
totipotentes, pluripotentes, multipotentes, embrionarias, adultas, hematopoiéticas,
neurais, tecido muscular e epitelial.

A terapia celular € utilizada para diminuir sequelas e sintomas neurologicos,
estabelecendo manutencdo ou melhora da qualidade de vida do animal (MENDES-
OTERO et al., 2009; LIMA et al., 2009).

O objetivo deste trabalho é descrever um relato de caso da utilizacdo de
células tronco associada a fisioterapia e laserterapia apresentando resultado
favoravel e o potencial terapéutico no tratamento de sequelas neurolégicas
causadas pela cinomose e expor outras maneiras de tratar doencas que afetam o

sistema nervoso central que nao tem resultados com terapias convencionais.

RELATO DE CASO

Foi atendido na cidade de Itabira - MG, um canino macho da raca Labrador
retriever, de quatro anos, fértil, esquema vacinal incompleto, pesando 28,5 kg. O
paciente apresentava-se prostrado, hiporexia e emagrecimento com evolucao de 3
semanas. No exame fisico notou-se secrecdo ocular bilateral, linfonodos
submandibulares e popliteos reativos, mucosas levemente hipocoradas e escore
corporal 2, desse modo foi realizado teste rapido imunocromatografico para
deteccdo de antigeno do virus da cinomose. Por conseguinte, foram coletadas
secrecdes oculares purulentas, nasais e urina para o exame, no qual foi confirmada
a presenca do virus.

A partir do diagnostico, foi instituido por via oral a terapia antimicrobiana a
base de amoxicilina com clavulanato de potassio 500mg a cada 12 horas por 15
dias,*antiemético 8mg na dose de 2 comprimidos a cada 12 horas por 7 dias,
**suplemento alimentar na dose de 2 comprimidos a cada 24 horas por 30 dias,
***analgésico 500mg na dose de 1 comprimido e ¥4 a cada 12 horas por 3 dias,
mirtazapina 30mg na dose de ¥ comprimido a cada 24 horas por 15 dias,
**+*vasodilatador cerebral e periférico 50mg na dose de 2 comprimidos a cada 12

horas por 15 dias, como tratamento tépico foi instituido o colirio a base de



tobramicina na medida de 2 gotas em ambos os olhos a cada 24 horas por 7 dias.

O animal retornou a clinica veterinaria ap6s 13 dias de tratamento para coleta de

exame hematoldgico que indicou linfopenia e anemia (tabela 1), além disso foram

realizados outros exames hematoldgicos, porém nao foi apresentado nenhuma

alteracao significativa ao quadro clinico do animal.

* Vonau®)** Promum Dog ®*** Dipirona ®) **** Revimax

Tabela 1. Resultado do hemograma de um cdo com cinomose, 13 dias apés o
inicio do tratamento, atendido na cidade de Itabira-MG em 2022.

. Valores de -
Unidade de Valores de PO p Unidade de

ERITROGRAMA Resultado Medida referéncia Adulto refer;r;csl:sate 6 Medida
Hemacias 4,25 10/uL 55a8,5 4,7a9,3 10/uL
Hemoglobinas 10,3 g/dL 12,0a 18,0 10,4a14,4 g/dL
Hematocritos 30,0 % 37 ab5 33a44 %
V.C.M. 70,6 fL 60a77 68 a70 fL
H.C.M. 24,2 pg 19,5a24,5 20,7a22,8 pg
C.H.C.M 34,3 g/ dL 32a36 30a33 g/ dL
R.D.W. 15,8 % 12 a 15 12 a 15 %

Unidade de Valores de Valore_s de Unidade de

LEUCOGRAMA Resultado Medida referéncia Adulto refergr;ilgsate 6 Medida
Leococitos 9.700 /uL 6.000 a 17.000 8.000 a 16.000 /uL
Mielécitos 0% 0 0 0 /uL
Metamiel6citos 0% 0 0 0 /uL
Bastonetes 1% 97 0 a 300 0a 100 /uL
Segmentados 91% 8.827 3.000 a 11.500 2.700 a 6.000 /uL
Linfécitos 5% 485 1.200 a 4.800 2.800 a 8.500 /uL
Monoécitos 3% 291 150 a 1.350 100 a 1.000 /uL
Eosinofilos 0% 0 100 a 1.250 100 a 500 /uL
Basofilos 0% 0 Raros Raros /uL

PLAQUETAS Resultado Valores de referéncia
Plaguetas 344.000 150.000 a 500.000 / uL

Apés a terapia medicamentosa, 0 paciente apresentou melhora no quadro

clinico, ficando mais ativo, tendo diminuicdo das secrecdes oculares e normorexia.

Contudo, ap6s um més de tratamento houve uma evolugdo da doenga, causando



manifestacbes neuroldgicas, caracterizadas por tetraparesia ndo deambulatoria,
com nocicepgéao preservada (Figura 1).

Figura 1: Cao labrador, tetraplegico, ndo deambulatério.
(Fonte: acervo pessoal).

O animal foi encaminhado para tratamento suporte com fisioterapia para
restabelecimento das atividades locomotoras, foram realizadas terapias a base de
laserterapia (Figura 2), massoterapia (Figura 3) e alongamento em bola (Figura 4).
Em conjunto foi instituido a terapia a base de eletroacupuntura (Figura 5), ao todo
foram realizadas 11 sessfes de eletroacupuntura a cada 7 dias e 30 sessfes de

fisioterapia a cada 4 dias.

Figura 2: Animal realizando uma sesséo Figura 3: Animal realizando uma sessio
de laserterapia. (Fonte: acervo pessoal). de massoterapia. (Fonte: acervo
pessoal).



Figura 4: Animal realizando uma Figura 5: Animal realizando uma
sessdo de alongamento em bola. sessao de eletroacupuntura. (Fonte:
(Fonte: acervo pessoal). acervo pessoal).

O tratamento apresentou resultados inconsistentes, ndo obtendo resposta
satisfatoria do paciente com as terapias. Assim, procedeu-se com o uso de terapia
celular a base de células mesenquimais Neostem - Ouro fino. Foi utilizado como
protocolo a aplicacdo endovenosa de 8 milhdes de células diluidas em solucéo
fisiologica estéril, totalizando 2,5 ml de solucdo. Ao todo foram realizadas 3

sessOes da terapia celular, com intervalo de 30 dias (Figura 6).

Figura 6. Animal recebendo a
primeira dose da terapia celular no
dia 01/11/2022. (Fonte: acervo
pessoal).



Apés a primeira administracdo da terapia observou-se aumento da forca
muscular do animal e sustentacdo em membros pélvicos, depois da segunda
aplicacdo o cédo foi capaz de se manter em estacdo com 0s 4 membros e dar
alguns pequenos passos sem apoio, 0 paciente expressou melhora significativa
apos a terceira dose do tratamento, apresentando deambulacdo satisfatoria,
conseguindo andar sem nenhum tipo de suporte (Figura 7). Como sequela da
doenca, o canino apresenta claudicacdo no membro pélvico direito e dificuldade
para sentar-se. Foram realizadas mais 10 sessdes de fisioterapia a cada 4 dias,

apos a finalizacao do tratamento com as células tronco mesenquimais.

Figura 7. Canino 20 dias apos a
administracé@o da terceira dose da
terapia celular. (Fonte: acervo pessoal).

RESULTADO E DISCUSSAO

A fisioterapia é um procedimento bastante promissor na medicina
veterinaria, auxiliando para que o animal tenha uma qualidade de vida melhor,
gerando bem-estar animal com a reducao de dores. O exercicio busca movimentar
o corpo do animal, ajudando em fatores tanto genéticos como traumaticos. As
atividades auxiliaram na recuperacao da motilidade e no conforto da dor (SOARES,
2019).



Segundo Lesnau (2006), a fisioterapia é benéfica para corrigir e manter o
peso do animal, conservar os problemas osteo articulares cronicos ou lesodes
nervosas e neuromusculares, obter mais massa muscular e resisténcia,
impossibilitar ou reduzir a atrofia muscular, melhorar quadros neurolégicos,
aumentar a producdo de coladgeno, reparar tecidos, reduzir edema, aumentar a
flexibilidade, diminuir a dor e o desconforto e melhorar a amplitude e qualidade de
movimento. Em casos de lesBes neurologicas, utiliza a fisioterapia para que o
animal também possa voltar a andar.

De acordo com Soares (2019), a acupuntura ativa o sistema central
liberando endorfinas, gerando uma analgesia, sendo o conforto da dor muscular
uma das atribuicbes mais eficientes desse tratamento, onde é obtido pela
introducdo da agulha e do aumento da circulagdo no musculo espastico.

A eletroacupuntura constitui-se no procedimento de manifestar uma energia
elétrica por meio dos pontos de acupuntura, usufruindo de um dispositivo eletrénico
gue se anexa as agulhas ou por aparelho de eletroacupuntura. (PENELAS, 2015;
NAKAGAVA, 2009; FREIRIAS, 2017). Esse procedimento apresenta certa
vantagem em relacdo ao uso isolado das agulhas, devido ser possivel controlar a
guantidade e qualidade do estimulo, possibilitando uma melhor dominancia do
tratamento. Dependendo da frequéncia e o tipo de corrente elétrica usadas, essa
terapia pode solucionar desde casos de dor até mesmo casos de paralisia de
membros (MONTEIRO, 2017; FREIRIAS, 2017; DIAS, 2015; SANTOS, 2013).

As células-tronco mesenquimais (CTMs) sao classificadas como células
progenitoras adultas multipotentes. Elas sé@o células ndo especializadas que sao
capazes de se auto renovar, proliferar e diferenciar diversas divisbes funcionais
das células (DANTAS, 2019).

As fontes teciduais mais usadas sdo tecido adiposo, sangue do cordao
umbilical e a medula éssea. Como as células provenientes do tecido adiposo
possuem uma quantidade superior as demais, elas se destacam em relacdo as
outras fontes. E possivel retirar uma grande concentracdo de CTMs sem
comprometer o estado clinico do animal. Como o procedimento de coleta é bem

simples, nos pequenos animais pode ser realizado no instante da castragcdo ou
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através de uma pequena incisdo na regido inguinal abdominal ou até mesmo da
parede toracica (SANTOS, 2018).

As CTMs atuam no reparo tecidual por meio da modulagéo, ativacédo de
células endbdgenas progenitoras e liberacdo de variados fatores anti-inflamatoérios,
como citocinas e fatores de crescimento. E possivel que elas migrem para as areas
lesionadas e regenerem tecidos afetados do musculo, baco e Sistema Nervoso
Central (BYDLOWSKI et al., 2009; MAO et al., 2015; BRITO et al., 2015).

No caso de doencas que afetam o sistema nervoso central (SNC) dos cées,
as células tronco vém sendo utilizadas para tratamento terapéutico devido a sua
capacidade de ultrapassar a barreira hematoencefalica por meio de diapedese,
atraveés das células endoteliais. Como o virus da cinomose canina proporciona uma
abertura da barreira hematoencefélica, ha suposicdes que as células-tronco
alcancam facilmente o alvo no SNC por meio dessa passagem (BRITO et al.,
2015).

A administracdo de células-tronco mesenquimais (CTMs) por via
endovenosa, trata-se da maneira mais utilizada, por ser segura e de facil acesso
devido a sua facil posicdo anatdmica, na qual o acesso se da por meio das veias
cefalica ou safena, possibilitando mais aplicacbes por ter minimos efeitos
colaterais, sendo um acesso pouco traumatico e n&o invasivo. E necessario que a
sua aplicacdo, velocidade e concentracdo, sejam criteriosamente seguidas pelo
regulamento, para evitar reacfes relacionadas ao acumulo de células com
possiveis trombos. O uso de CTMs associado a fisioterapia e a eletroacupuntura
tem um resultado favoravel para animais com sequelas neurolégicas causadas
pela cinomose (SANTOS, 2018; DANTAS, 2019; FREIRIAS, 2017).

Neste caso relatado, apds o tratamento clinico o animal foi submetido a
tratamentos complementares, sessdes de fisioterapia e eletroacupuntura. Em
seguida, foi realizada a aplicacdo de CTMs por via endovenosa na veia cefélica,
sendo feita de acordo com as recomendacdes do fabricante, 3 aplicac6es de 2,5 ml
de solucdo final em cada aplicacdo. Foi observado que o animal comecou a
responder ao tratamento apés a primeira aplicacdo, tendo aumento da forca

muscular conseguindo sustentar os membros pélvicos. Apds a segunda aplicagéo,
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observou que o cdo se manteve em estacdo com o0s 4 membros dando alguns
passos sem precisar de apoio. Com a terceira dose, 0 paciente apresentou uma
resposta bem favoravel tendo a deambulacdo adequada, andando sem nenhuma
assisténcia. Mesmo apdés as 3 aplicagcbes de CTMs o animal apresentou como
sequela, claudicacdo no membro pélvico direito e dificuldade para sentar-se.
Contudo, essa resposta do animal diante a associacdo desses tratamentos
complementares estdo de acordo com a literatura, onde foi notério a
potencializacdo do seu tratamento (SANTOS, 2018; DANTAS, 2019; FREIRIAS,
2017).

CONCLUSAO

Considerando a quantidade de casos de pequenos animais acometidos pela
cinomose, as sequelas neurologicas causadas por ela, podendo ser irreversivel
sem um tratamento efetivo, essa doenca € de suma importancia clinica e
populacional.

O tratamento com células tronco é uma terapia celular, que associado a
fisioterapia e a eletroacupuntura vem trazendo resultados favoraveis para a
melhora das sequelas neuroldgicas ocasionadas pela cinomose.

Apesar do resultado aqui abordado ter sido positivo, € necessario que
tenham mais estudos para melhor conhecimento dessa técnica, qual a quantidade
certa e as melhores vias a serem administradas para cada animal. Portanto, com a
evolucdo das pesquisas irdo contribuir para uma melhor qualidade de vida do

animal, proporcionando bem-estar, reduzindo as dores e o tempo de recuperacéao.
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