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RESUMO

Introducéo: A Dirofilariose possui como agente etiolégico o nematodeo filarideo
Dirofilaria immitis, € uma zoonose de cées de carater cronico que gera seérias
complicacfes cardiacas e pulmonares nesta espécie. Possui maior prevaléncia em
regides litoraneas sendo transmitida por vetores como Aedes, Culex e Anopheles.
Objetivo: Investigar a prevaléncia de Dirofilaria immitis na populagédo de caes
residentes na cidade de Tubardo, Santa Catarina e fatores de risco associados a
infeccdo. Métodos: Foi realizada amostragem sanguinea por conveniéncia de caes
oriundos da rotina de atendimentos de clinicas e hospitais veterinarios da cidade de
Tubardo-SC. As amostras foram enviadas ao laboratério para pesquisa de
microfilarias através da técnica de analise do tubo capilar e esfregaco sanguineo,
pesquisa de antigeno por imunocromatografia e deteccao por Reacdo em Cadeia da
Polimerase (PCR). Foi aplicado um questionario aos tutores com as principais
informacdes e caracteristicas dos animais para posterior descricdo e associacdo dos
achados. Resultados: em 204 amostras avaliadas, ndo foram visualizadas
microfilarias na técnica de microcapilar e esfregaco sanguineo, também na
imunocromatografia ndo houve amostra reagente. A PCR foi positiva para um
filarideo, porém negativo para D. immitis. Conclusdo: Apesar da baixa prevaléncia na
populacdo do estudo, se observa a desinformacéo de tutores de caes acerca desta
importante zoonose e seu modo de transmisséo. A cidade possui 0s vetores, como
Culex e Aedes, e cdes com as caracteristicas favoraveis ao ciclo de desenvolvimento
desta doenca. Os vetores e hospedeiros definitivos devem ser monitorados devido a
sua implicacdo em saude publica, assim como a orientacdo da populacéo quanto as

medidas profilaticas, pensando no contexto de saude Unica e controle de zoonoses.

Descritores: Microfilaria. Zoonose. Dirofilariose. Prevaléncia. Saude Unica.



ABSTRACT

Introduction: Heartworm disease has as its etiological agent the filarid nematode
Dirofilaria immitis, it is a chronic dog zoonosis that generates serious cardiac and
pulmonary complications in this species. It has a higher prevalence in coastal regions,
being transmitted by vectors such as Aedes, Culex and Anopheles. Objective: To
investigate the prevalence of Dirofilaria immitis in the population of dogs residing in the
city of Tubardo, Santa Catarina and risk factors associated with infection. Methods:
Blood samples were collected from dogs from routine care at veterinary clinics and
hospitals in the city of Tubaréo-SC, at random. Later, as they were called to the
laboratory for microfilariae research through the technique of analysis of the capillary
tube and blood smear, antigen research by immunochromatography and detection by
Polymerase Chain Reaction (PCR). A questionnaire was created for the tutors with the
main information and characteristics of the animals for further description and
association of findings. Results: in 204 evaluated, no microfilariae were visualized in
the microcapillary techniqgue and blood smear, also in the immunochromatography
there was no reagent sample. PCR was positive for a filarid but negative for D. immitis.
Conclusion: Despite the low prevalence in the study population, there is a lack of
information from dog owners about this important zoonosis and its mode of
transmission. The city has vectors, such as Culex and Aedes, and dogs with
characteristics favorable to the development cycle of this disease. The vectors and
definitive hosts must be monitored due to their implication in public health, as well as
the orientation of the population regarding prophylactic measures, considering the

context of unique health and zoonoses control.

Keywords: Microfilaria. Zoonosis. Heartworm. Prevalence. Unique health.



LISTAS

Lista de abreviaturas

Ag — antigeno

CEP — Comité de Etica em Pesquisa

CEUA — Comiss&o de Etica no Uso de Animais

DNA — Deoxyribonucleic acidi (Acido desoxirribonucléico)

EDTA - Ethylene Diamine Tetra Acetic acid (Acido Etilenodiaminotetracético)
ELISA — Enzyme Linked ImmunonoSorbent Assay (Ensaio Imunoenzimatico)
IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

km - quilometro

L1 - estagio larval 1

L2 - estagio larval 2

L3 - estégio larval 3

L4 - estégio larval 4

L5 - estagio larval 5

mL — mililitro

OMS - Organizacdo mundial da Saude

PCR- Polymerase Chain Reaction (Reacdo em Cadeia da Polimerase)
rpm - rotagdes por minuto

SRD - sem raca definida

SC - Santa Catarina

UNISUL — Universidade do Sul de Santa Catarina

ML — microlitro

Lista de simbolos
% - porcentagem
® - Marca Registrada

Lista de Quadros
Quadro 1 - Nomes e codigos das clinicas veterinarias. ..........ccccceeiiiieeeeeevevennnnnnnn. 32

Quadro 2 - Variaveis de €StUAO. .........coeiiiiiiii e e 36



Lista de figuras

Figura 1 - Morfologia da D.immitis. Diferenca de comprimento entre a fémea (acima)
Lo 1= (o g o TN = o F= 15T ) 1R 19
Figura 2 - Morfologia da D. immitis. A: Extremidade caudoventral do macho. B e C:
extremidade cefalica e anterior da fémea, ambas vistas ventrais. D e E: Extremidade
cefélica ventral e posterior lateral da fémea. ..........ccccvvvieiiii i, 19
Figura 3 - Ciclo de transmissao da D. IMMItIS. .............uuuuimiimiiiimiiiiiiiiiiiiees 21
Figura 4 - Mapa da cidade de Tubarao e localizagédo no estado de Santa Catarina.

Figura 5 - Mapa da cidade de Tubaréo e cidades limitrofes. .........cccccccceeeiiiiiiininnnn, 29
Figura 6 - Mapa do municipio de Tubardo/SC, com seus respectivos bairros por
|E@JENAA M COMES. ... 30
Figura 7 - Localizacdo dos pontos de coleta das amostras (Clinicas, Hospitais
Veterinarios e abrigos de cdes de Tubar&o). .........occoeiviviiiiiiiii e, 31
Figura 8 -Teste imunocromatogréfico para dirofilariose e planilha de anota¢des dos
resultados utilizada pelo 1aboratOrio. ..o 34



SUMARIO

1. INTRODUGAO ..ottt et aeeaennanas 13
1.1 REFERENCIAL TEORICO.......ciiieeeeeeeeeeeeee ettt 15
0 0 =T g0 1= 15
1.1.1.1 Acanthocheilonema reCoONItUM .............uuuuimmimimiiiiiiii e 15
1.1.1.2 Cercopithifilaria DAINGE .............uuuiiiiiiiiiiii e 16
I R I 1 o) 1] = g o S P 17
1.1.2 Epidemiologia e ciclo de vida da Dirofilaria immitis canina....................... 17
1.1.3 Vetor e ambiente propicio ao seu desenvolvimento...........cccooeeeevvvieiinnnnnnn. 21
1.1.4 Manifestagc0es CliNICAS NOS CACS .....uuciiiieeeiiieeiiiee e e e 22
1.1.5 MEtod0oS diagNOSTICOS . ...uuuiiiiieeeeiiieei et e e e e e e e 22
1.1.5.1 DiagnOstico parasitOlOQICO. .......uuuuiiiiieiiiiiiiiiiiiee e 22
1.1.5.2 DiagnNOStiCO SOMOIOGICO .....couiiiiiiiiieie ettt 23
1.1.5.3 DiagnOstico MOIECUIAr PCR.........coiiiiiiiiiiiiiiieee e 24
1.1.6 Dirofilariose em Santa CatarinNa ........cccceeeeereeeeiiiiiiiieeeee e e e e eeeeeen 24
1.1.7 Dirofilariose no homem € salde UNICaA........ccccuurururiruiiiiiiiiiiiiineannnnes 25
2. OBUIETIVOS .. 27
2.1 OBIETIVO GERAL ...t e e e e e e 27
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS ..ottt 27
3. METODOS ... ittt ettt ettt ettt b et e e s et et e s e et ne et s et ese e nenas 28
3.1 TIPO DE ESTUDO......uuiiiiiiiieeeiiiiiiiiit et ettt e e e e e e e e e e e s e snsnbrneeeaeens 28
3.2 LOCAL DA PESQUISA E DEFINICAO DA AREA DE ESTUDO.........cccceveunnne... 28
3.3 POPULACAO DE ESTUDO E COLETA DE DADOS.......cccoviiireeieieieeeeeennn, 30
3.3.1DefiNiGA0 da @MOSTIIA.....cceeeeieeeee e 30
3.3.2C0lheita de SANQUE......cco i 31
3.4 CRITERIOS DE INCLUSAO ......cociiiieietieiee ettt 32
3.5 CRITERIO DE EXCLUSAO ......cocuiiiieieiie ittt 33
3.6 DESCRICAO DOS TESTES DIAGNOSTICOS........cooveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 33
3.6.1Técnica de W00 e Capa leuCoCitaria.........cccceeeeeiiiiiii 33
3.6.2Meétodo ImunNocromMatografiCo .......ooeeeeeeeeee e 33

3.6.3Reacdo em Cadeia da POlIMErase ...........ccceveviviiiiiii e 34



3.7 VARIAVEIS DE ESTUDO .....coiiviiiiiiiieiete ettt 35

3.8 PROCESSAMENTO E ANALISE DOS DADOS .......covviviiiieieeieeeeeee e, 37
3.9 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA ......coooiiiiiieiciecece e, 37
G I8 10 L 38
5. CONSIDERACOES FINAIS .....cviiiiiieeieeeeceeee et ee ettt ne e 40
REFERENCIAS ... .ottt ettt ettt e et e e 41
APENDICE A- QUESLIONAIO 80S tULOTES ........ccveiveiviieiieeieeieeieeeeesisee e eessessteseesaeseeenes 46
APENDICE B- Termo de consentimento Livre e ESclarecido............c.cccceveverieenenns. 48
ANEXO A — Parecer Aprovacio do Comisséo de Etica no Uso de Animais.............. 51

ANEXO B - Parecer Aprovacdo do COmité de ELiCa .........cccceeverveeeeiiieece e, 52



13

1. INTRODUCAO

A dirofilariose, conhecida como “doencga do verme do corag¢ao”, € uma doenca
parasitaria de carater zoonético, crénico, causada por nematddeos da espécie
Dirofilaria immitis, sendo transmitida por vetores dos géneros Aedes, Culex e
Anopheles, durante o repasto sanguineo?.

Nos caes, o agente promove lesfes no endotélio vascular e obstrucdes
causadas pelo parasita adulto, sendo encontrado principalmente na artéria pulmonar
e ventriculo direito do coragéo, promovendo alteracdes irreversiveis cardiovasculares.
Os gatos, embora possam ser parasitados, sdo mais resistentes a infeccdo?. A
primeira descricdo publicada da doenca em cées foi nos Estados Unidos em 1847, em
um periédico de medicina humana® e devido a lesGes e comprometimento do
parénquima pulmonar de humanos, a enfermidade passou a ser considerada zoonose
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS)*.

Para que a doenca ocorra, tanto no cdo como no humano, necessita-se de
fatores que influenciam a frequéncia e distribuicdo da dirofilariose, como grande
populacdo canina sem medicacdes profilaticas, a prevaléncia de dirofilariose canina
na regiao estudada, a densidade da populacdo de mosquitos vetores e a possibilidade
de exposicdo a picada de mosquitos, fundamentais para sua disseminacao®.

A sua introducdo no Brasil esta provavelmente associada a importacao de caes
domésticos infectados, apresentando alta adaptabilidade ao clima tropical e a
presenca de mosquitos é. No Brasil, os primeiros casos relatados em humanos foram
em 1878, por Silva e Langoni, na Bahia °® e atualmente a doenca tem sido relatada em
cées principalmente nas regifes litoraneas com taxas de prevaléncia de 0,9% em
Botucatu, S&o Paulo a 52,46% na regido dos lagos, Rio de Janeiro com uma media
nacional de 21,17%. Os casos da dirofilariose sdo mais frequentes em cidades
litordneas e de clima quente, porém muitos casos tém sido diagnosticados em regides
interioranas e longe da costa’?.

No estado de Santa Catarina (SC), Brasil, em um estudo sobre prevaléncia de
microfilarias circulantes, resultou em um indice de caes infectados de 12% na regiao
de Florian6polis®. Em contra partida, seus vizinhos Rio Grande do Sul e Parana
apresentam 1,10% e 5,47 % respectivamente °19, Nos Ultimos anos, diversos relatos

foram descritos envolvendo as cidades de Florianépolis, com dirofilariose pulmonar
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em 7 humanos ’ e 12 cdes positivos para a presenca do parasita 1*; Joinville com 8
casos de dirofilariose em humanos *? e 1 caso em céo *3.

As maiores prevaléncia de dirofilariose estdo em cidades proximas ao litoral. O
clima Umido e quente, vegetacdo abundante, e a presenca de rios e varzeas,
favorecem o desenvolvimento dos principais vetores transmissores de D. immitis 8,
porém ainda ndo ha dados pesquisados sobre a doenca na cidade de Tubaréo-SC.

Frente a este cenario e o carater zoondtico, justificou-se investigar a presenca
de D. immitis nos caes residentes de Tubar&o, considerando a hipétese de que ha a
presenca dos principais vetores na cidade aliado a um ambiente propicio ao seu
desenvolvimento, bem como uma populacéo de cées ndo investigada. Portanto, neste
estudo objetivou-se determinar a prevaléncia de dirofilariose nos caes residentes de
Tubardo, buscando trazer conhecimento a comunidade cientifica e médicos
veterinarios acerca do tema, enfatizando a importancia da prevencéo da doenca e o

controle de vetores.
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1.1 REFERENCIAL TEORICO

1.1.1 Filarioses

Os nematoides filarideos sdo caracterizados por apresentarem tropismo nos
tecidos de seus hospedeiros e pela dependéncia de artropodos hematdfagos como
vetores'*. Assim como em outras as regides do mundo, Dirofilaria immitis e
Acanthocheilonema reconditum séo os filarideos mais prevalentes no Brasil, sendo D.
immitis a espécie mais patogénica, ambas com potencial de infectar humanos e

permanecem significativas do ponto de vista da salide publica®®.

1.1.1.1 Acanthocheilonema reconditum

De acordo com Torres e Figueredo (2007)'%, Acanthocheilonema reconditum é
um helminto causador de filariose em céaes, acometendo o tecido subcuténeo,
perirrenal e peritdnio. Causa uma infeccdo comum, mas o parasita adulto raramente
causa sinais clinicos, embora em grandes infestacbes possam ocorrer prurido,
alopecia e ulceracbes dérmicas. Novos estudos comprovam que 0 parasita pode
causar anemia hemolitica acompanhada de distirbios hepaticos e renais em cdes?'’.
Normalmente a infec¢do por A. reconditum é transitéria e ndo possui consequéncias
patoldgicas, tendo seu diagndstico muitas vezes de forma acidental®®.

Hospedeiros intermediarios que transmitem A. reconditum incluem pulgas
(Ctenocephalides canis, Ctenocephalides felis, Pulex irritans , Pulex simulans |,
Echidnophaga gallinae), piolhos (Heterodoxus spiniger , Linognathus setosus) e
carrapatos (Rhipicephalus sanguineus)!®2!, nos quais liberam microfilarias na
circulacdo periférica apos acasalamento, como uma larva de primeiro estagio.

O verme adulto tende a infectar os tecidos subcutaneos de cées e outros locais
menos comuns de infestacdo incluem a cavidade peritoneal e tecido perirrenal. A
parasitose € considerada uma zoonose, acometendo o olho humano. Os machos
adultos medem 13,0 mm de comprimento e as fémeas 17,0-32,0 mm?2,

O diagnostico € feito com o encontro de microfilarias no sangue periférico apoés
um periodo de pré-patente de 67-101 dias?®. Cées infestados com A. reconditum
servem como reservatorios deste filarideo em ambientes confinados, sendo a

proximidade de um animal infestado com outros animais cruciais para a ocorréncia de
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novas infestacdes?4, quando ha presenca de vetores. A. reconditum embora néo seja
considerado patogénico, € comumente confundido morfologicamente com D.
immitis, que é patogénico, portanto, é importante diferenciar as espécies®.

Em um estudo feito por Brito et al. (2001)%%, a maioria dos cées infectados vivem
em areas cujas condi¢cdes socioecondmicas e sanitarias sdo mais precarias, o que

facilita a proliferacédo de pulgas e consequentemente a transmissao do filarideo.

1.1.1.2 Cercopithifilaria bainae

Ha 28 espécies de Cercopithifilaria que parasitam mamiferos, dentre eles
ruminantes, primatas, carnivoros, roedores e marsupiais, e sdo conhecidas por causar
infeccbes relativamente benignas, sem grandes alteracdes clinicas em animais
infectados?’. Acredita-se que a distribuicdo desta espécie esteja estritamente
associada a de seu principal vetor artrépode, o carrapato Rhipicephalus sanguineus?.

Apesar de possuir ampla distribuicdo geografica, C. bainae é considerada de
menor relevancia patogénica para a saude canina, principalmente quando comparada
a espécies como Dirofilaria immitis e Dirofilaria repens?. No entanto, condicdes
dermatoldgicas, como dermatite intersticial perivascular, tém sido associadas a
infeccdo por esse parasita. Um caso de poliartrite crénica foi descrito em um céo
europeu, sendo diagnosticado através do exame citolégico do liquido sinovial?’.

A localizacao de C. bainae adulto e a distribuicdo de microfilarias no corpo do
hospedeiro envolvem principalmente as areas subcutaneas da cabeca, orelha e
pescoco, e regido interescapular, que sao os locais mais comuns de fixacdo de R.
sanguineus, sendo diagnosticado com mais facilidade a partir de amostras de pele e
exame histopatoldgico?°.

A patogenicidade de C. bainae permanece desconhecida. A baixa prevaléncia
dos filarideos em algumas regides pode ser responsavel pela falta de conhecimento
veterinario e pela baixa relevancia clinica atribuida ao nematoide, dificultando a
obtencdo de informagBes sobre seu real potencial patogénico?®®. No Brasil,
informac6es sobre a ocorréncia de C. bainae estdo disponiveis na regido sudeste®® e

nordestes°,
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1.1.1.3 Dirofilariose

As dirofilarias sdo nematdédeos que pertencem a ordem Spirurida, superfamilia
Filaroidea, familia Filariidae, subfamilia Dirofilarinae, do género Dirofilaria. O género
Dirofilaria possui dois subgéneros, que sdo a Dirofilaria (D. immitis) e Nochtiella
(Dirofilaria tenuis, Dirofilaria repens e Dirofilaria ursi), ambos sdo zoonoses. Os
principais reservatorios de D. immitis e D. repens séo os cdes domésticos e canideos
silvestres, mas podem parasitar gatos domésticos3!. A D. repens estda amplamente
distruibuida pela Europa, sendo a principal causa de dirofilariose em humanos.
Geralmente se manifesta como um verme errante no tecido subcutdneo ou um nodulo
granulomatoso, embora haja relatos de caso de dirofilariose pulmonar e ocular com
esta espécie.

Diferenciar as espécies de dirofilarias é importante, sendo que a infec¢édo por
D. immitis em caes, pode causar doenca e resultar morte. Ambas as espécies sdo
consideradas antropozoonoses, e representam uma ameagca para os humanos3®?. Em
humanos, a Dirofilaria immitis, é geralmente encontrada em forma imatura no interior
de nodulos localizados nos pulmbes, sendo frequentemente confundido com

neoplasia®s.

1.1.2 Epidemiologia e ciclo de vida da Dirofilaria immitis canina

Na regido das Américas, a dirofilaria foi diagnosticada em cées domesticos,
lobo cinzento, coiote, raposa vermelha, raposa cinza, lobo-guara, e raposa comedora
de caranguejo. Ao redor do mundo, outros canideos selvagens também foram
encontrados parasitados incluindo o chacal (Canis aureus), o cao guaxinim
(Nyctereutes procyonoides), o buraco (Cuon alpinus), e o cao selvagem africano
(Lycaon pictus). Nos Estados Unidos a ocorréncia de dirofilariose em coiotes, lobos e
demais animais do género Canis podem servir como reservatérios de vida selvagem?34.

A maior parte dos patégenos, como a D. immitis, foram introduzidos no Brasil
durante todo o século XIX e XX, em fun¢cdo do aumento e da rapidez dos meios de
transportes maritimos e aéreos, acreditando-se que no Brasil o parasita tenha vindo

com cées domésticos importados®.
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O primeiro relato da dirofilariose no Brasil foi em 1878 por Silva e Langoni, no
estado da Bahia®. Na cidade de Salvador, Paraguassi e Fielder em 1977 realizaram
um relato de ocorréncia em dois caes parasitados e desde entdo atencao especial
vem sendo dada a esta parasitose . Em um estudo publicado em 2014, realizando
uma prevaléncia de D.immitis em 15 cidades em varias regibes do Brasil, foi
demonstrada uma taxa geral do pais em 23,1%, sendo os estados do Rio de Janeiro
e S&ao Paulo com maior nimero de cées infectados, alcangcando valores de até 50%
de prevaléncia nos cées coletados, seguidos da regido norte e sul do pais °.

Caes de qualquer idade podem ser parasitados pela D.immitis, sendo mais
frequente em jovens de 3 a 5 anos. Quanto ao sexo, 0s machos tem uma prevaléncia
maior em proporcao as fémeas podendo chegar a 4:1, por possuirem maiores fatores
de risco®®.  No estudo de Araljo e colaboradores o indice de infecgdo foi maior em
cédes idosos, ndo havendo influéncia do sexo, hora de coleta das amostras, area de
permanéncia dos cédes (ambiente externo ou interno), raca ou comprimento do pélo*’.

O parasitismo por D. immitis parece nao ter predisposi¢cao por uma raga de cao
especifica. Porém, animais maiores, com maior area corpérea, vivem
predominantemente em ambientes externos e menos protegidos, quando comparados
aos animais de pequenos porte, estando mais suscetiveis ao repasto dos
mosquitos®’. Quanto a cor da pelagem, estudos relatam que a branca e animais de
pelo longo, teriam menor risco de infeccéo pelo parasita. Isto se deve ao fato de o
mosquito dentro do seu campo de visdo cromatica ter preferéncia por outras pelagens
mais escuras e o pelame longo dificultar seu repasto. Entretanto, de 613 animais
colhidos em outro estudo para detec¢éo de D. immitis ndo houve diferenca estatistica,
relacionados a coloracdo do pelo e tamanho, nos cées positivos .

Quando se trata de morfologia do parasita, a diferenciacdo sexual da D.
immitis pode ser caracterizada pela maior dimenséo da fémea que tem tamanho médio
de 25 a 30 cm de comprimento e 1 a 1,3 mm de largura, enquanto o macho tem em
torno de 12 a 16 cm de comprimento e 0,7 a 0,9 mm de largura (Figura 1)%°.
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Figura 1 - Morfologia da D.immitis. Diferenca de comprimento entre a fémea (acima) e o macho
(abaixo)%°.

A extremidade posterior da fémea é de forma simples sendo mais estreita que
0 corpo, e a cauda € longa, pontiaguda e reta. JA& 0 macho, apresenta-se com
extremidade posterior espiralada, um espiculo grande e outro pequeno e papilas pré

e pos cloacais (Figura 2)4°,

Figura 2 - Morfologia da D. immitis. A: Extremidade caudoventral do macho. B e C: extremidade cefalica
e anterior da fémea, ambas vistas ventrais. D e E: Extremidade cefélica ventral e posterior lateral da
fémea®.

A transmissao da dirofilariose pode ocorrer por varias espécies de mosquito,

gue sao os hospedeiros intermediarios obrigatorios, trazendo em seu aparelho bucal
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a fase larval 1(L1), microfilarias, e infectando ao fazer o repasto sanguineo no cao,
que é o hospedeiro definitivo. O ciclo de vida da Dirofilaria immitis é relativamente
longo (usualmente 7 a 9 meses) em comparagdo com a maioria dos nematodeos e
possui 5 fases larvais até chegar a fase adulta®*.

Primeiramente o céo infectado com parasitas adultos que se localizam na
artéria pulmonar, ou ventriculo direito, apdés o acasalamento, produzem larvas de
estagio 1 (L1), que séo liberadas na circulagdo sanguinea, gerando microfilaremia
sistémica®. O mosquito, torna-se infectado no momento do repasto sanguineo no cdo
onde as microfilarias sdo ingeridas. ApOs sua ingestédo, as microfilarias sofrem duas
mudas no mosquito num periodo de 8 a 17 dias passando de L1 para o estagio larva
2 (L2), e apods para o estagio 3 (L3). Estas mudas dependem de fatores propicios
como temperatura adequada em torno de 27°C e 80% de umidade relativa do ar, em
temperaturas mais frias podem levar mais tempo. E importante notar que as
microfilarias ndo podem evoluir para vermes adultos sem primeiro se desenvolverem
de L1 a L2 e apds L3 nos tubulos de Malpighi do mosquito. As larvas de terceira fase,
a fase infecciosa, migram através da cavidade do corpo para a cabeca e o aparelho
bucal do mosquito, onde eles ficam posicionados para transmissao*!42,

Uma vez que as larvas em estagio 3 se encontram no aparelho bucal, o
mosquito realiza o repasto sanguineo novamente e estas larvas migram do mosquito
para o cdo através da hemolinfa, pelo ferimento causado pelo mosquito. Essa larva 3
sofre outra muda para o estagio larval 4 (L4) nos tecidos subcutaneos, adiposo e
muscular do céo logo ap6s a infecgdo, em torno de 1 a 12 dias®. A dltima muda
acontece de 2 a 3 meses de infecgdo, onde a L4 se transforma em L5 (estagio adulto
do parasita), que ird penetrar no sistema vascular, migrando pelos pulmdes e coracao,
locais onde ocorre a maturagéo final, transformando-se em machos e fémeas. Assim,
o ciclo de vida do parasita pode chegar de 180 a 210 dias, sendo que 0 novo

hospedeiro se torna filarémico dentro de 7 a 9 meses pos infeccdo**? (Figura 3).
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Maturar, diferenciagéo
sexual e liberar L1 na
circulagéao

(6-7 meses)

Dirofilaria no
coragao e vasos

L5 pulmonares
(1-250 larvas)

Figura 3 - Ciclo de transmissédo da D. immitis#2.

1.1.3 Vetor e ambiente propicio ao seu desenvolvimento

A transmissao da dirofilariose ocorre através de vetores culicideos dos géneros
Culex, Aedes e Anopheles, que transportam a larva infectante (larvas do terceiro
estagio de desenvolvimento - L3).

O Estado de Santa Catarina e, mais especificamente, a regido sul do estado
apresenta varios fatores predisponentes ao desenvolvimento do vetor. Sabemos que
0S mosquitos pertencem a Familia Culicidae, sendo conhecidas cerca de 3.500
espécies agrupadas em 2 subfamilias: Anophelinae e Culicinae. Grande parte destes
insetos, tem distribuicdo mundial, podendo ser encontrados em areas urbanas, rurais
e silvestres, incluindo ambiente domiciliar humano e abrigos domésticos “3.

Os culicideos dos géneros Ochlerotatus, Anopheles, Psorophora, Mansonia e
Aedes tém como criadouros (naturais e artificiais) o solo, como em casos de enchente,
varzeas inundaveis, vasos de plantas e ornamentos, pneus, garrafas etc. Ja os Culex,
tém seus criadouros em meios urbanos, principalmente em reservatérios hidricos
artificiais ou locais com agua rica em matéria organica em composicao e detritos,
como ralos e poc¢os. Quanto aos habitos de repasto, o Culex se apresenta de forma
noturna enquanto os anteriores citados apresentam pico de hematofagia crepuscular

vespertina, ndo se descartando horarios durante dia e noite 4 .
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1.1.4 Manifestagfes clinicas nos caes

Muitos animais podem manter-se assintomaticos por longos periodos. Quando
manifestam sinais clinicos, eles séo inespecificos como tosse, dispneia ou taquipneia
gue podem aparecer em diferentes fases da doenca e variam de acordo com o grau
de infestacdo. Em quadros mais avancados da doenca, podem apresentar hemoptise,
perda de peso, inapeténcia, sincope, edema de membros e outros sinais relacionados
a insuficiéncia cardiaca congestiva direita que podem evoluir para o 6bito2.

Essas alterac6es ocorrem devido a alta concentracdo de vermes adultos na
artéria pulmonar e ventriculo direito que causam a obstrucdo da valva tricispide e via
de saida. Com isso, varias alteracées hemodinamicas importantes como sindrome da
veia cava, distensdo da veia jugular, ascite, sopro e alteracdes no tempo de

preenchimento capilar podem ser percebidos®.

1.1.5 Métodos diagndsticos

Pode-se diagnosticar um cdo ou gato com D. immitis antes mesmo da
enfermidade provocar sinais clinicos, portanto animais residentes em areas
consideradas endémicas, devem ser submetidos a avaliagbes e triagens para
diagnéstico precoce, tratamento e prevencdo. Os dados de resenha e anamnese
realizados na consulta clinica se tornam Uteis na investigacdo da doenca,
guestionando o tutor sobre a regido a qual mora e historico de viagens do animal.
Desta forma, a dirofilariose pode ser diagnosticada por pesquisa de microfilaremia,
testes imunologicos através da sorologia e investigacdo molecular, associados a

hemograma, radiografia toracica e ecocardiograma 36.

1.1.5.1 Diagnostico parasitologico

A pesquisa de microfilarias na circulagdo sanguinea periférica pode ser
realizada de varias formas. A mais simples se chama de técnica da gota espessa e
consiste em examinar uma gota de sangue heparinizada fresca, colocada entre uma
lamina e laminula para observacédo no microscopio da L1, que geralmente se localiza

na periferia da lamina, com movimentos serpentiformes®6.
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Outra técnica utilizada € o método Knott modificado, que consiste em
centrifugar a amostra de sangue, e apos hemoalise, é possivel avaliar a morfologia e
dimensdes das microfilarias para diferenciacdo entre D. immitis e D. repens e
Acanthocheilonema reconditum?S,

Falhas na deteccdo das microfilarias podem acontecer como em casos de
infeccdo pré patente, devendo-se repetir o teste em alguns meses. A infeccao de
animais com larvas L5 de um mesmo sexo, acabam por ndo gerar microfilaremia,
gerando um resultado com impresséo falso negativo para dirofilariose. Pode também
ocorrer a destruicdo imunomediada das L1, bem como uso e acdo de medicamentos

como lactonas macrociclicas que promovem a morte de microfilarias=®.

1.1.5.2 Diagnaéstico sorolégico

Diante de casos ndo detectaveis de microfilaremia sistémica, os testes
imunoldgicos sdo recomendados. O teste ELISA e o imunocromatogréafico para
deteccdo de antigenos, conseguem captar antigeno uterino de larvas de fémeas
adultas (L5), com o viés de necessitar de pelo menos 3 larvas fémeas adultas para o
teste se mostrar como positivo®®. Um estudo realizado em 1992, mostrou que de 244
amostras negativas para microfilaremia, 35 delas apontaram positivas no teste ELISA,
evidenciando infeccéo oculta por D. immitis em cdes do estado de Sédo Paulo?’.

Os testes para deteccao de antigenos, tanto pelo método ELISA como pelo
método imunocromatografico possuem 100% de especificidade, podendo atingir
nameros proximos a 100% de sensibilidade. O valor da sensibilidade varia conforme
o numero de fémeas adultas, uma vez que é positivo na presenca de secrecdo de
antigenos liberado por elas na forma de L5. Ja fémeas imaturas ou apenas
exemplares de larvas L5 machos presentes no animal, assim como baixa antigenemia,
poderdo gerar resultados falso negativos. Para minimizar estes resultados falsos, ha
uma técnica de preparo da amostra utilizando calor para quebrar possiveis causas de
blogueio de liberacédo de antigenos ,como por exemplo, imunocomplexos®. Porém
Venco e colaboradores*® constataram que esta técnica poderia aumentar as chances
de reacao cruzada, apontando amostras falsas positivas para D. immitis, quando na
verdade a infec¢ao ocorreria por D. repens ou até mesmo Angiostrongylus vasorum.

Os testes para deteccdo de anticorpos, sdo outro método alternativo para a
realizacdo do diagnostico. Os anticorpos surgem geralmente de 2 a 3 meses apos
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infeccdo e persistem por 5 meses. Isso significa que resultados positivos indicam
infeccéo larval pré adulto, infeccéo por parasitas adultos ou persisténcia de anticorpos
(até 6 meses) apds morte das larvas adultas®®.

Desta forma, a “American Heartworm Society” recomenda que para o
diagnoéstico, além do teste de antigeno, também sejam realizados testes para

pesquisa de microfilarias circulantes*?.

1.1.5.3 Diagnéstico molecular PCR

Para o diagndstico através da técnica PCR, o DNA gendmico do parasita pode
ser detectado a partir do DNA extraido tanto individualmente ou de pools de
mosquitos. Usando esta técnica, foi possivel detectar filarias de W. bancrofti e D.
immitis em pools de Aedes polynesiensis coletados na Polinésia Francesa, indicando
gue esse mosquito pode servir como vetor destas duas espécies de filarias®°.

Em outro estudo®' comparando técnicas para diagnéstico de dirofilariose em
Portugal, 41 amostras foram positivas para microfilarias e se apresentaram negativas
para antigeno. Ao se utilizar a técnica PCR, as 41 amostras positivaram para D.
immitis, mostrando o auxilio desta técnica em infeccbes ocultas e a confirmacédo de
diagndstico.

Ja em estudo realizado por Trancoso?®’, 103 cées foram testados em Cabo Frio,
Rio de Janeiro, quanto a presenca de microfilarias, teste sorolégico e PCR, mostrando
positividade de 19% pra microfilarias, 29% para deteccédo de antigeno e 15% para o
PCR, sugerindo que a causa de menor diagnéstico pelo PCR seja a ma extracao de
DNA ou baixa carga parasitaria. Este fato reforca a necessidade da pesquisa para D.

immitis utilizar mais de um meio diagndstico®'°2,

1.1.6 Dirofilariose em Santa Catarina

Estudos de prevaléncia realizados na regido sul do pais, apontam, no estado
de Santa Catarina uma prevaléncia de 2,1 a 15% no municipio de Floriandpolis e 7,3%
em Araquari ®1. Na Lagoa da Conceicdo, regido de Florianopolis, Santa Catarina,
foram coletadas amostras de 80 cées, reportando uma prevaléncia de 15%, utilizando

os testes Knott modificado e esfregaco sanguineo simples *.
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Outros estudos®?, também em Santa Catarina, na regido de Balneario
Camboriu e no canil municipal de Itajai entre os anos de 2005 e 2012, demonstraram
que ndo foram detectados animais positivos através da pesquisa de antigenos para
D. immitis na &rea estudada. Um estudo recente realizado na cidade Laguna,
utilizando trés testes (Knott modificado, imunocromatografia e PCR) com 283 animais,
apontou para uma prevaléncia de 4%, sendo a maioria dos cédes assintomaticos®.

Quanto a doenga em humanos, um estudo retrospectivo de 2002 realizado em
Floriandpolis, relatou sete casos diagnosticados através de macro e microscopia.
Todos os sete pacientes apresentavam nodulos pulmonares, com diagnostico
diferencial para neoplasia e tuberculose’. Em Joinville também foi confirmada a
presenca da doenga em estudo retrospectivo de 1995 a 2009, com a maioria dos

casos com lesdes pulmonares e um caso com dirofilariose em globo ocular®?.

1.1.7 Dirofilariose no homem e saude Unica

Esta parasitose apresenta um potencial zoondtico, sendo os humanos
hospedeiros acidentais. Os hospedeiros humanos podem ser infectados da mesma
forma que os reservatdrios animais, ou seja, pela picada de um mosquito que carrega
as larvas de terceiro estagio. As larvas sao frequentemente destruidas pela resposta
imunoldgica humana; no entanto, em alguns casos, 0s vermes pré adultos podem
causar ndédulos subcutaneos (D. repens) ou comecar a migrar em direcdo ao coracao
e pulmao (D. immitis). Pode-se observar nédulos pulmonares Unicos ou multifocais e
subcutaneos, com crescimento de meses. Assim, ao exame clinico como suspeitas
principais dessas formagdes sado neoplasias com consisténcia firme ou com eritema
acentuado quando subcutaneo. Quando a localizacdo € ocular, de forma rara, 0s
vermes estdo situados na conjuntiva e podem ser extraidos por inciséo cirtrgica * .

No municipio de Florianopolis foram relatados sete casos de dirofilariose
humana pulmonar. Seis deles tiveram diagnaostico inicial de cancer, podendo haver
envolvimento emocional importante até o diagnéstico definitivo e sua resolugéo.
Nestes casos, o0 paciente foi submetido a biépsia pulmonar excisional. O Unico caso
em que nao foi realizada cirurgia, a suspeita diagnéstica foi de pneumonia, com
realizacdo de histopatologia por biopsia transbronquica onde o resultado obtido

descartou esta hipétese ou de neoplasia .
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Desta forma, o estudo sobre a dirofilariose deve ter importante necessidade de
vigilancia epidemioldgica passando a ter um olhar para a saude publica. A acéo do
poder publico, o conhecimento da populacéo sobre a doenca e medidas de prevencgao
e controle em doencas endémicas e emergentes sdo bem conhecidas como pilares
para a saude unica. O estudo sobre as condi¢cdes de vida de uma populacéo,
tratamento de esgoto, cultura, tratamento e recolhimento de lixo doméstico, formacéao
de urbanizacdo desorganizada por exemplo, séo padrdoes que devem ser estudados
localmente pois podem propiciar a propagacédo de doencas de carater vetorial 5.
Pesquisas de base multidisciplinar, agregando o médico veterinario procuram
contribuir com melhor entendimento e planejamento visando a prevencao e manejo
ambiental no contexto de satde Unica ®®.

Considerando-se a prevencao e controle de vetores como uma das melhores
formas de se evitar a dirofilariose, juntamente com o esclarecimento da comunidade
e médicos veterinarios sobre a doenca, mostra-se necessidade de maiores
investigacBes epidemioldgicas sobre a presenca de D. immitis na regido de Tubarao.
Dessa forma, sabendo que a infeccdo pelo parasita causa inumeros danos
cardiovasculares no cao, e ainda o carater zoonético, ocasionando manifestacoes
pulmonares em humanos denota-se o0 relevante conhecimento sobre dados de

pesquisa acerca de sua prevaléncia e fatores de risco associados aos caes da cidade.
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Investigar a prevaléncia de Dirofilaria immitis na populacédo de caes residentes

na cidade de Tubarédo, Santa Catarina e fatores de risco associados a infecgao.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Determinar a prevaléncia de Dirofilaria immitis nos cées residentes de Tubarao.
- Comparar os resultados das diferentes técnicas diagnosticas empregadas.
- ldentificar os fatores de risco associados a presenca da infeccdo nos céaes

parasitados por D. immitis.
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3. METODOS

3.1 TIPO DE ESTUDO

A presente pesquisa se caracteriza como estudo epidemiolégico, com

delineamento transversal para determinar prevaléncia.

3.2 LOCAL DA PESQUISA E DEFINICAO DA AREA DE ESTUDO

Esta pesquisa foi realizada na cidade de Tubar&o (latitude 28°28'00" sul e
longitude 49°00'25" oeste), situada na regiao litoranea do sul de Santa Catarina, com
territério de 301,755 km? e populacédo estimada em 105.448 mil habitantes. Esta a
140 km ao sul de Floriandpolis, capital do estado, 57,2 Km ao norte de Cricima e 336
km ao norte de Porto Alegre (distancias de Centro a Centro) °.

O clima encontrado € de caracteristica subtropical, com temperatura média
maxima de 23,6°C e média minima de 15,5°C. A umidade relativa do ar apresenta
uma média anual de 83,59 pontos. O indice é elevado em virtude da presenca de
lagoas e do mar, havendo influéncias devido a temperatura e a altitude 8.

A cidade encontra-se localizada préxima a margens de rios, entre eles o Rio
Tubardo, principal da cidade, que possui bracos e vertentes de outros rios que cortam
0 municipio como o rio Capivari, Corréas, Rio do Pouso, Alto Pedrinhas, Caruru, Ilhota
e Congonhas. Também se situa proxima a praias do litoral sul como Laguna e

Jaguaruna %8 (Figura 4 e 5).
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Tubardo conta oficialmente com 23 bairros, sendo oito deles na margem

esquerda do Rio Tubardo e 15, na margem direita %8 (Figura 6).
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3.3 POPULACAO DE ESTUDO E COLETA DE DADOS

3.3.1Definigcdo da amostra

Para definicho da amostra da populacdo de cées se levou em conta uma
estimativa de 25 mil caes residentes no municipio de Tubaréo, de acordo com o ultimo
calculo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2013) que indica a

existéncia de 1 céo para cada 4 habitantes no Brasil. O célculo de amostra foi
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realizado no software OpenEpi, Versao 3.01 47, considerando-se prevaléncia de 15%,
erro de 5% e intervalo de confianca de 95%, definindo-se em 195 testes sanguineos.

As colheitas de sangue dos cées foram realizadas em hospitais e clinicas
veterindrias e em abrigos de protecdo animal da cidade, no periodo de setembro a
novembro de 2021 (Figura 7). Para cada animal foi preenchido um questionario com
as informacdes sobre suas caracteristicas como raca, tamanho e coloracéo do pelo,
idade, porte, sexo, se castrado ou ndo e se apresentava sinais clinicos compativeis
com dirofilariose.

O ambiente que o animal se encontra predominantemente também foi
guestionado aos seus tutores, bem como se ja viajou com o0 cdo para outras

localidades e se tem conhecimento sobre a doenga e transmisséo.

Local de coleta: 7 Q
Q@ Animed clinica veterinaria yAO DE CIMA REVOREDO
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Figura 7 - Localizagédo dos pontos de coleta das amostras (Clinicas, Hospitais Veterinarios e abrigos
de cées de Tubaréao).

3.3.2Colheita de Sangue

A colheita foi realizada nas veias periféricas jugular ou veia cefélica, utilizando
seringa de 3 mL e agulha hipodérmica 25 X 0,7 mm. ApGs o procedimento, o material
foi dividido em 2 amostras de 1,5 ml cada, em 2 tubos contendo EDTA (do inglés-
ethylene diamine tetra acetic acid) o qual um foi processado para a analise das

microfilarias e pesquisa de antigeno, o outro tubo foi acondicionado em congelador a
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-20°C para posterior extracdo para realizacdo da PCR (Reacdo em Cadeia da
Polimerase).
A identificacdo para envio aos laboratérios e processamento das amostras

foram feitas baseadas por cédigo e numeracdo conforme a tabela abaixo:

Quadro 1 - Nomes e cédigos das clinicas veterinarias.

CODIGO CLINICA

CLINICAS

HVB Hosp. Blazius

uvz uvz

UNI UNISUL

PNAU Petnautas

PROP Propet

AUS Hosp. Auspets

MCA MCA

ANI Animed

MON Monte Castelo

PEQ Pequenos
Amigos

NUNES Agro Nunes

BQ Bem Querer

QP Quatro Patas

Al Abrigo 1

A2 Abrigo 2

A3 Abrigo 3

Os testes de eleicdo para esta pesquisa foram o esfregaco sanguineo através
da centrifugacdo de tubo capilar, para verificar presenca ou auséncia de
microfilaremia. Também foi utilizado o teste imunocromatografico, o qual verifica a
presenca ou auséncia do parasita adulto no estagio larval L5. A técnica de PCR®°
qualitativa multiplex para filarideos, e no caso de positividade, o PCR de género para

D. immitis foi aplicado.
3.4 CRITERIOS DE INCLUSAO
Foram incluidos na pesquisa caes saudaveis, e doentes com sinais clinicos

compativeis com dirofilariose como tosse, sincope, cianose ou dispneia. A idade

estabelecida foi cdes com idade superior a 1 ano, de raca, género e pesos variados,
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residentes na cidade de Tubardo, que néo tivessem recebido lactona macrociclica

(avermectinas e milbemicinas) nos ultimos seis meses.

3.5 CRITERIO DE EXCLUSAO

Foram excluidos do estudo os animais dos quais o volume de sangue coletado

foi inferior ao necessario para analise ou irrasciveis.

3.6 DESCRICAO DOS TESTES DIAGNOSTICOS

3.6.1Técnica de Woo e Capa leucocitéaria

Foi realizada a técnica do microhematdécrito que consistiu em preencher um
tubo capilar com sangue total fresco coletado do frasco com EDTA e, ap0s o
fechamento em chama, foi centrifugado na microcentrifuga (10.000 rpm) por cinco
minutos. Apés a centrifugacdo foi examinado ao microscopio (aumento de 100 X) na
porcdo plasmatica do tubo, proximo a linha leucocitaria, a presenca ou nao de
microfilarias com movimento serpentiforme. Apos o tubo capilar foi quebrado na linha
leucocitaria e realizado o esfregaco sanguineo da capa leucocitaria, visualizado a

fresco entre lamina e laminula em objetiva de 100x 6.

3.6.2Método Imunocromatografico

Apos a colheita da amostra os tubos com EDTA foram deixados em repouso
para hemossedimentacdo e posteriormente pipetados 2 gotas de plasma residual
sendo depositados no dispositivo do teste.

O teste imunocromatografico (Alere Dirofilariose Ag Test Kit® sensibilidade
98% e especificidade 100%) possui uma membrana de nitrocelulose em fita
impregnada em trechos especifico com antigeno de D. immitis. Sua interpretacgéo foi
realizada no tempo de 0 até 10 minutos conforme especificacdo do fabricante e

anotada em planilha se positivo ou negativo (Figura 8).
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Figura 8 -Teste imunocromatografico para dirofilariose e planilha de anotacdes dos resultados utilizada
pelo laboratério.

A avaliacdo da presenca ou auséncia de microfilaremia bem como a realizacéo
dos testes imunocromatograficos foram realizados em parceria com o Laboratério de

Analises Clinicas Veterinarias Biovita, em Tubarao-SC.

3.6.3Reacdo em Cadeia da Polimerase

As amostras de sangue total em EDTA destinadas a PCR foram processadas
no Laboratério de Protozoologia Veterinaria da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul. Um total de 200 pL de sangue foi usado em cada extracdo com kit comercial
PureLink™ Genomic DNA Mini Kit (Invitrogen) de acordo com as recomendacdes do
fabricante. O DNA obtido foi analisado por espectrofotometria (Nanodrop- Thermo
Scientific) para avaliar quantidade e qualidade do DNA extraido. As reacfes de PCR
foram preparadas em um volume final de 25 uL, seguindo os protocolos de Rishniw et
al., (2006)%2, com os primers DIDR-F1 AGT GCG AAT TGC AGA CGC ATT GAG e
DIDR-R1 AGC GGG TAA TCA CGA CTG AGT TGA®2, Agua ultra pura (MilliQ®) e DNA
de filarideo foram utilizados como controle negativo e controle positivo,
respectivamente. As reacdes foram realizadas em termociclador MiniAmp Thermal
Cycler (Applied Biosystems). Os produtos amplificados foram analisados por
eletroforese horizontal em gel de agarose 1,5%, corados com marcador fluorescente

safer (Kasvi), por meio de sistema transiluminador LED (Kasvi). O comprimento dos
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produtos amplificados foi estimado usando um padréao de 100 pares de bases (100 bp

ladder-Ludwig Biotec).

A amostra positiva para filarideos no primeiro PCR foi submetida ao PCR
especifico para Dirofilaria immitis de acordo com Oh et al., (2017)%3. Os procedimentos
para visualizagdo dos produtos amplificados foram os mesmos utilizados no PCR

anterior.

3.7 VARIAVEIS DE ESTUDO

Concomitante as colheitas de sangue, foram preenchidos questionarios com as
principais informacdes sobre os animais, visando identificar possiveis fatores de risco
para a infeccdo (Apéndice A). Para participacdo dos animais no projeto de pesquisa,
foi necesséario que o responsavel pelo cédo estivesse de acordo com o estudo,
assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice B).

No estudo, uma Unica variavel dependente pode ser identificada e se trata da
prevaléncia de D. immitis, pois de acordo com a hipétese de estudo foi a variavel a
ser investigada.

Os questionarios foram preenchidos com o nome dos animais, cédigo da clinica
veterinaria onde foi realizada a coleta (com data e hora) e bairro da cidade o qual
reside. Foram separados entre machos e fémeas, castrados e ndo castrados. Quanto
a idade, foram classificados em adultos (1 a 7 anos) ou idosos (8 anos ou mais).
Quanto a raga, foram classificados com raga definida ou sem raga definida (SRD). O
porte também foi separado de acordo com o peso do céo, onde pequeno porte inclui
menores de 10 kg, médio porte de 11 a 20 kg e grande porte maiores de 21Kkg.

A pelagem também foi uma variavel incluida, separando os cdes de acordo
com sua cor predominante, onde clara inclui a coloracéo branca e escura inclui o preto,
marrom, cinza e suas variantes.

Foi questionado quando a saude do céo, separando entre sintomatico ou
assintoméatico, sendo os sintomaticos 0s animais que apresentaram sinais clinicos
compativeis com a dirofilariose, como tosse, dispneia, sincope ou cianose de
mucosas.

O tamanho da pelagem foi mensurado com régua, para classificar o pelo em

curto (menor ou igual que 2 cm) ou longo (maior que 2 cm). Outras informagdes como
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ambiente predominante do céo (interno ou externo), bem como municipio de origem

e histérico de viagens do céo, também foram anotados para posterior analise (Quadro

2).

Quadro 2 - Variaveis de estudo.

Variaveis Natureza Classificacao Proposta de utilizacao
Sexo Qualitativa | Nominal dicotdbmica Macho/fémea
Sistema Reprodutor Qualitativa | Nominal dicotdmica Castrado/ inteiro
Raca Qualitativa | Nominal dicotdmica Com raga/SRD
Idade Qualitativa | Nominal dicotdmica 1la7anos
8 anos ou mais
Peso Qualitativa | Nominal politmica P - Até 10 kg
M -11 a 20 kg

G - 21 kg ou mais

Pelagem Qualitativa | Nominal dicotdbmica Clara (branco)
Escura (preto, marrom,

cinza e variacdes)
Tamanho da Pelagem Qualitativa | Nominal dicotdmica Curta (menor 2 cm)

Longa (maior 2 cm)
Ambiente predominante | Qualitativa | Nominal dicotbmica Interno/Externo
Sinal clinico Qualitativa | Nominal dicotdmica Assintomatico

Sintomatico (tosse,

dispneia, sincope,

cianose)

Histérico de viagem Qualitativa | Nominal dicotbmica Sim/Néo
Municipio de origem Qualitativa | Nominal dicotdmica -
MedicagOes/repelentes | Qualitativa | Nominal dicotdmica -

Fonte: elaborado pela autora
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3.8 PROCESSAMENTO E ANALISE DOS DADOS

As informag0es obtivas sobre a prevaléncia da doenca na regido e seus fatores
de risco, foram tabulados, utilizando-se epidemiologia descritiva para apresentacao
dos dados, sendo as variaveis qualitativas expressas em frequéncias absolutas e
propor¢cdes, enquanto as variaveis quantitativas representadas com média e desvio

padrdo. As andlises foram empregadas pelos softwares GraphPad Prism verséo 9.2.

3.9 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA

Este estudo foi realizado apds a aprovagédo pela Comisséo de Etica no Uso de
Animais (CEUA) registrada com o n® 21.016.4.04.1V e pelo Comité de ética em
Pesquisa (CEP) da Universidade do Sul de Santa Catarina- UNISUL registrado com o
n°4.671.229 (ANEXOS A e B). Para a apresentacao dos resultados da pesquisa foram
respeitados o sigilo de dados pessoais e anonimato dos entrevistados.

Para participacdo dos cédes, seus tutores receberam uma breve explicacdo da
pesquisa em questdo e do procedimento de colheita de sangue. Os resultados dos
testes da pesquisa foram repassados aos tutores por meio indicado por ele (telefone

ou e-mail).
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4. ARTIGO

O artigo contendo os resultados sera submetido a Revista Veterinary
Parasitology, ISSN: ISSN: 0304-4017, com fator de impacto 2.738, avaliado pela
CAPES como Med. 1.

INVESTIGACAO EPIDEMIOLOGICA DE Dirofilaria immitis EM CAES E
FATORES DE RISCO ASSOCIADOS A INFECCAO

Dayane Borba da Silva'’, Betine Pinto Moehlecke Iser!, Josiane Somariva

Prophiro??.

Resumo

Introducdo: A Dirofilariose possui como agente etiolégico o nematédeo filarideo
Dirofilaria immitis, com maior prevaléncia em regides litoraneas e rurais, transmitida
por vetores como Aedes, Culex e Anopheles. E uma zoonose com transmiss&o
vetorial, que afeta varias espécies de animais, entre elas o cdo doméstico. Ao longo
da evolucéo do parasita no céo, sérias complicacdes cardiacas e pulmonares podem
ser vistas devido as lesdes endoteliais vasculares, enquanto em humanos as mais
comuns séo nodulagdes pulmonares isoladas. Objetivos: Descrever a prevaléncia de
D. immitis em cées residentes no municipio de Tubardo, Santa Catarina. Métodos:
Foram coletadas colhidas amostras de sangue de cées provenientes de clinicas,
hospitais veterinarios e de abrigos de prote¢éo animal de forma aleatéria. Foi aplicado
um questionario aos tutores com informagdes e caracteristicas dos animais. Para cada
amostra foi realizado teste de Woo, avaliacdo de capa leucocitaria, esfregaco
sanguineo apds centrifugacdo em tubo capilar, pesquisa de antigeno por
imunocromatografia e a Amplificacdo por Reacao em Cadeia da Polimerase (PCR).
Resultados: em 204 amostras avaliadas, ndo foram visualizadas microfilarias. N&o
houve positividade nas técnicas de microcapilar Woo e esfregaco sanguineo capa
leucocitaria. Também na imunocromatografia ndo houve amostra reagente. A PCR foi

positiva para um filarideo, porém negativo para D. immitis. Concluséo: A cidade possui
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vetores em potencial e cdes com as caracteristicas favoraveis ao ciclo de
desenvolvimento desta doenca. Os vetores e hospedeiros definitivos devem ser
monitorados devido a sua implicagcdo em saude publica, assim como a orientagdo da
populacdo quanto as medidas profilaticas, pensando no contexto de saude Unica e

controle de zoonoses.

Palavras Chaves: Dirofilaria immitis. Caes. Dirofilariose. Prevaléncia. Saude Unica.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Embora a prevaléncia obtida no presente trabalho seja abaixo da esperada,
visto os animais utilizados na amostra ndo receberem qualquer tipo de medicacéo
profilatica ou controle ambiental de vetores, é importante a continuidade do
monitoramento da dirofilariose na regido. A presenca de filarideo em um dos animais
pesquisados levanta a necessidade de monitoracdo dos vetores, principalmente
devido a ocorréncia ja registrada de D. immitis em Floriandpolis e Laguna, municipios
préximos da regido sul e que sdo comumente visitados em rotas de viagens e, ainda,
as condicbes climaticas e de vegetacdo na regido serem propicias para o
desenvolvimento vetorial.

Estudos epidemioldgicos sobre vetores, como colocacdo de armadilhas,
verificacdo dos estagios larvais em seus aparelhos bucais e capacidade de
disseminacao na regido nas diferentes épocas do ano, podem agregar conhecimento
sobre este pilar da transmisséo, abrindo portas para mais pesquisas.

Por fim, a prevencéo a saude humana e dos demais animais est& associado ao
nivel de conhecimento da populacdo sobre zoonoses, sendo necessario criar

estratégias multidisciplinares entre as diversas areas da saude visando a saude Unica.
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APENDICE A- Questionario aos tutores

unisul PPG

Universidade Programa de Pés-Graduagao em
Ciéncias da Saude
Mestrado e Doutorado - UNISUL

Projeto de Mestrado:  Investigacdo epidemiologica de Dirofilaria immitis em cdaes
residentes na cidade de Tubaréo, Santa Catarina, e fatores de risco associados a infeccao.

Pesquisadora mestranda: Dayane Borba da Silva

CLINICA VETERINARIA/CODIGO:

Data: / / Hora da coleta:

Rua e Bairro de Tubardo dos tutores:

Nome do animal:

Usa coleira antipulgas ou medicacgéo repelente para mosquitos no animal?
( ) Sim ( ) Néo

Se sim, qual?

Recebeu vermifugo nos altimos 6 meses (principio ativo com ivermectina)?
() Sim ( ) N&o

Se sim, qual?

Tem conhecimento sobre a dirofilariose, também chamada de “verme do coragao”?

Ja levou o cdo para outras cidades (SC) e/ou estados? ( ) Sim ( ) Nao

Se sim, quais? Data aproximada que levou
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Municipio de origem do céo : Estado:

Ambiente predominante do cdo: ( ) Interno ( )externo

Apresenta sintomas/sinal clinico?

() tosse () dificuldade respiratéria ( ) alteracdo na cor da lingua/mucosa

( ) sincope/desmaio ( ) Nenhum

Raca: ( ) comraca () Sem raca definida (SRD)

Se sim, qual?

Pelagem predominante: () Clara (branca) () Escura (Preto/cinza/marrom)
Tamanho da pelagem: () curta (menos de 2 cm) () longa (mais de 2 cm)
Idade: () até 7 anos () 8anos ou mais

Porte: menosque 10kg () 10-20kg () 21 kgoumais ( )
Sexo: ( ) Macho ( ) Fémea Castrado (a): () Sim () Nao

OBSERVACOES:
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APENDICE B- Termo de consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Participacédo do estudo

Prezado tutor, vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada
“INVESTIGACAO EPIDEMIOLOGICA DE Dirofilaria immitis EM CAES RESIDENTES
NA CIDADE DE TUBARAO, SANTA CATARINA, E FATORES DE RISCO
ASSOCIADOS A INFECCAOQ”, coordenada por Dayane Borba da Silva, médica
veterinéria. O objetivo deste estudo é pesquisar se 0os cdes que moram na cidade de
Tubardo podem estar com o parasita Dirofilaria immitis (dirofilariose), um verme
transmitido pela picada do mosquito contaminado.

Caso vocé aceite participar, sera brevemente explicado sobre a doenca e vocé

terd que responder a um questionario com informacdes sobre seu animal de
estimagcdo como raca, idade, tratamento para pulgas e vermes, bem como
informacgdes de qual bairro e rua da cidade de Tubar&o que ele se encontra/mora com
vocé. Mediante autorizacdo (assinatura deste termo), sera realizada (pelo veterinario
responsavel) a coleta de sangue do animal, para posterior, encaminhamento para o
laboratorio de analises clinicas veterinaria para verificagdo da presenca ou néo do
parasita. O tempo necessario para preenchimento do questionario e espera para
coleta de sangue do animal leva cerca de 20 minutos.

Riscos e Beneficios

Havera acesso do médico veterindrio pesquisador aos questionarios e
prontuarios do seu cdo, com seus dados (nome completo e residéncia). Desta forma,
0s riscos serdo minimos relacionados a possibilidade de acesso a dados pessoais
como nome completo e residéncia. Contudo, 0s pesquisadores se comprometem a
manter o sigilo de todos os seus dados relacionados e a seguir as recomendacdes
das resolucbes 466/12 e 510 do Conselho Nacional de Saude. Ainda, devido a
Pandemia de Covid-19 os pesquisadores se comprometem a tomarem todas as
medidas preventivas necessarias de prote¢do contra a infec¢do, como distanciamento
social, uso de mascaras e alcool gel na entrada e saida do consultorio.

O projeto auxiliara a comunidade, médicos veterinarios, medicos em geral a ter
conhecimento da dirofilariose, bem como saber se ela existe ou ndo na nossa regiao.
A partir disso poderemos guiar tanto tutores dos cdes como a comunidade em si em
métodos de prevencao e controle desta doenca.

Sigilo, Anonimato e Privacidade

O material e informacdes obtidas podem ser publicados em aulas, congressos,
eventos cientificos, palestras ou periédicos cientificos, sem sua identificagdo. Os
pesquisadores se responsabilizam pela guarda e confidencialidade dos dados, bem
como a ndo exposicao individualizada dos dados da pesquisa. Sua participacdo é
voluntaria e vocé tera a liberdade de se recusar a responder quaisquer questdes que
Ihe ocasionem constrangimento de alguma natureza.
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Autonomia

Vocé também poderd desistir da pesquisa a qualquer momento, sem que a
recusa ou a desisténcia lhe acarrete qualquer prejuizo. E assegurada a assisténcia
durante toda a pesquisa, e garantido o livre acesso a todas as informacdes e
esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias. Vocé também
podera entrar em contato com os pesquisadores, em qualquer etapa da pesquisa, por
e-mail ou telefone, a partir dos contatos dos pesquisadores que constam no final do
documento.

Devolutiva dos resultados

Os resultados da pesquisa poderdo ser solicitados a partir de dezembro de
2021 a partir dos contatos presentes no final deste documento. Em caso do seu céo
ser positivo em algum teste, a pesquisadora ird entrar em contato via contato
telefonico e por e-mail, para fazer as devidas orientagdes. Ressalta-se que os dados
coletados nesta pesquisa no questionario preenchido somente poderédo ser utilizados
para as finalidades da presente pesquisa, sendo que para novos objetivos um novo
TCLE deve ser aplicado.

Ressarcimento e Indenizacao

Lembramos que sua participacdo € voluntaria, o que significa que vocé nao
podera ser pago, de nenhuma maneira, por participar desta pesquisa. De igual forma,
a participacdo na pesquisa nao implica em gastos a vocé, pois ja estara com seu
animal na clinica para consulta de rotina, ndo sendo necessarias despesas de
transporte ou alimentag&o. Se ocorrer algum dano decorrente da sua participagdo na
pesquisa, vocé sera indenizado, conforme determina a lei.

ApOs ser esclarecido sobre as informacdes da pesquisa, no caso de aceitar
fazer parte do estudo, assine o consentimento de participacdo em todas as paginas e
Nno campo previsto para 0 seu nome, que é impresso em duas vias, sendo que uma
via ficara em posse do pesquisador responsavel e a outra via com vocé.

Consentimento de Participacéo

Eu autorizo a participagdo do meu cédo bem
como o preenchimento do questionario e uso dos meus dados de forma voluntaria
para a pesquisa intitulada “INVESTIGACAO EPIDEMIOLOGICA DE Dirofilaria immitis
EM CAES RESIDENTES NA CIDADE DE TUBARAO, SANTA CATARINA, E
FATORES DE RISCO ASSOCIADOS A INFECCAOQ?”, conforme informacdes contidas
neste TCLE. Declaro que fui informado dos objetivos da pesquisa acima de forma
clara e detalhada. Entendi como a pesquisa sera realizada e estou ciente de que
poderei esclarecer qualquer duavida a qualquer momento, assim como desistir de
participar a qualquer momento, sem nenhum prejuizo para mim ou meu(s) cdo(caes).
Declaro que recebi cépia assinada do presente Termo de Consentimento.

Local e data:
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Assinatura:

Pesquisadora responsavel: Dayane Borba da Silva
E-mail para contato: dayanevet@hotmail.com
Telefone para contato: (48) 99117-3850
Assinatura do (a) pesquisador (a) responsavel:

Pesquisadora responsavel orientadora: Josiane Somariva Prophiro
E-mail para contato: josiane.prophiro@hotmail.com

Telefone para contato: (48)99109-3458
Assinatura do pesquisador orientador (a):

O Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) é composto por um
grupo de pessoas que estdo trabalhando para garantir que seus direitos como
participante sejam respeitados, sempre se pautando pelas Resolucfes 466/12 e
510/16 do Conselho Nacional de Saude (CNS). O CEP tem a obrigacao de avaliar se
a pesquisa foi planejada e se esta sendo executada de forma ética. Caso vocé achar
que a pesquisa ndo esta sendo realizada da forma como vocé imaginou ou que esta
sendo prejudicado de alguma forma, vocé pode entrar em contato com o Comité de
Etica da UNISUL pelo telefone (48) 3279-1036 entre segunda e sexta-feira das 13h
as 17h e 30min ou pelo e-mail cep.contato@unisul.br.

Rubrica do participante ou representante legal

Rubrica do pesquisador responsavel
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ANEXO

ANEXO A - Parecer Aprovacido do Comisséo de Etica no Uso de Animais

CEUA  unisul

no Uso de Animais Universidade

Pro Reitoria Académica - PROAC
Comissdo de Etica no Uso de Animais (Res. CONSUN 46/2009)

Palhoga, 19 de abril de 2021
Registro na CEUA N° 21.016.4.04.1V

Ao Pesquisador/Professor(a): Josiane Somariva Prophiro

Prezado(a),

Viemos por meio deste, certificar que a proposta de estudo e/ou projeto de pesquisa
intitulada “Investigacao epidemiolégica de dirofilaria immitis em caes residentes na cidade de
Tubardo, Santa Catarina, e fatores de risco associados a infecgdo”, registrada com o n°
21.016.4.04.1V, sob a responsabilidade de Josiane Somariva Prophiro - que envolve a
manutengdo ou utilizagdo de modelos animais pertencentes ao filo Chordata, subfilo
Vertebrata (exceto humanos), para fins de pesquisa cientifica (ou ensino) - encontra-se de
acordo com os preceitos da Lei Federal n° 11.794, de 8 de outubro de 2008, do Decreto n°
6.899, de 15 de julho de 2009, e com as normas editadas pelo Conselho Nacional de Controle
de Experimentagao Animal (CONCEA), e foi aprovado pela COMISSAO DE ETICA NO USO
DE ANIMAIS (CEUA) desta Instituigdo, em reunido de 19 de abril de 2021.

A CEUA/UNISUL tem por finalidade cumprir e fazer cumprir, no ambito da UNISUL e
nos limites de suas atribuicdes, os dispostos na legislacdo Federal aplicavel a criacéo,
manutengao e a utilizacdo de animais em atividades de ensino e de pesquisa, realizadas pelos
corpos docente, discente e técnico-administrativo da UNISUL e pesquisadores de outras
instituicdes, caracterizando-se a sua atuagdo como educativa, consultiva, de assessoria e
fiscalizagdo nas questdes relativas & matéria, sob os aspectos: | - Etico; Il - Legal:
enquadramento na legislacao vigente.

Gostariamos de salientar que, embora aprovado, gualguer alteracdo dos
procedimentos e metodologias que houver durante a realizacdo do projeto em questao,
devera ser informada imediatamente & Comissdo.

Atenciosamente,

Prof. Sandro Melim Sgrott
Coordenador da Comisséo

UNISUL - Campus Grande Florianépolis,
Avenida Pedra Branca, 25, Cidade Universitaria, CEP 88137-270, Palhoga, SC.
Fone: (48) 3279-1036 / E-mail: ceua@unisul.br



ANEXO B - Parecer Aprovacio do Comité de Etica

‘M UNIVERSIDADE DO SUL DE
(w,("mgg‘ SANTA CATARINA - UNISUL W

[

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: INVESTIGACAO EPIDEMIOLOGICA DE Dirofilaria immitis EM CAES RESIDENTES
NA CIDADE DE TUBARAO, SANTA CATARINA, E FATORES DE RISCO

ASSOCIADOS A INFECCAO
Pesquisador: Dayane Borba da Silva
Area Temética:
Versdo: 1
CAAE: 45321621.5.0000.5369
Instituicdo Proponente: Universidade do Sul de Santa Catanna - UNISUL
Patrocinador Principal: Financlamento Proprio

DADOS DO PARECER
Namero do Parecer: 4.671.229

Apresentacio do Projeto:

As Informagbes elencadas nos campos "Apresentacio do Projeto”, "Objetivo da Pesquisa” e "Avallagio dos
Riscos e Beneficios® foram retiradas das Informagdes Basicas da Pesquisa, arquivo
‘PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_1691155.pdf*, postado na Plataforma Brasil em
07/04/2021. As demais Informacdes foram retiradas do Projeto Detalhado, arquivo “projeto.docx” de
07/04/2021.

Resumo:
A dirofilariose & uma doenga parasitaria causada pelo nematédeo Dirofilaria iImmitis, transmitida por
mosquitos do género Aedes, Culex e Anopheles, comuns em regides de clima tropical e subtropical. No

Brasdl ha multos relatos da doencga em cies, sendo sua prevaléncia vanada nos diversos estados e cldades.

O c3o é o seu hospedeiro definitivo, e a forma larval pode migrar de vasos pulmonares para a artéria
pulmonar e ventriculo direito de ces causando alteragdes cardiacas Importantes. A maioria dos animails
Infectados s80 assintomaticos, porém o aparecimento dos sintomas pode variar dependendo do tempo de
Infeccdo e da carga parasitana. A doenga também tem caréter zoondtico, provocando lesdes importantes no
parénguima pulmonar de humanos tornando-se Importante para a saide piblica. Este trabalho tem como
objetivo definir a prevaléncia de Dirofilaria immitis na cidade de Tubar&o em Santa Catarina, bem
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como identificar os fatores de risco para infecg8o. Sera realizado o estudo transversal coletando-se
amostras de sangue de 300 caes residentes da cidade, as quals serdo analisadas quanto a presenca de
microfilarias através do teste da gota espessa e Knott modficado, presenca de antigeno através do teste
Imunocromatogréfico e andlise pelo método de reagdo em cadela da polimerase (PCR). As coletas das

amostras serdo realzadas em cinco clinicas veterinarias da cidade, em caes oriundos da rotina hospitalar.

Apés o resultado, espera-se contribuir com o conhecimento cientifico e informar os veterindrios e

comunidade sobre a prevaléncia do parasita na populacdo de estudo, auxiliando na prevencio da doenga e
controle de vetores da Dirofilaria immitis.

Hipdtese:
Sabe-se que a prevengdo e controle de vetores atuam como uma das melhores formas de se evitar a

dirofdariose, juntamente com o esclarecimento da comunidade e médicos veterinarios sobre a doenca,

mostra-se necessidade de malores Investigacdes eplidemiologicas sobre a presenga de D.Immitis na regido
de Tubargo. Dessa forma, sabendo que a Infecgdo pelo parasita causa Inimeros danos cardiovasculares no
cdo, e ainda o carater zoondtico, ocasionando manifestagbes pulmonares em humanos denota-se o
relevante conhecimento sobre dados de pesquisa acerca de sua prevaléncia e fatores de risco assoclados
aos cles da cidade. Considerando a hipdtese de que ha a presenca dos principais vetores na cidade allado
a um ambiente propicio ao seu desenvolvimento, bem como uma populacio de cies ndo Investigada, hé o
levantamento do questionamento se ha a doenca ou n&o na cidade. Portanto, neste estudo objetiva-se
determinar a prevaléncia de dirofariose nos cles residentes de Tubardo, buscando trazer conhecimento a
comunidade clentifica e médicos veterinarios acerca do tema, enfatizando a importancia da prevencao da
doenca e o controle de vetores.

Metodologia Proposta:

TIPO DE ESTUDO E LOCAL DA PESQUISA A presente pesquisa se caracteriza como estudo
epldemiclégico, com delineamento transversal para determinar prevaléncia. Esta pesquisa sera realizada na
cidade de Tubar@o, situada na regido Moranea do sul de Santa Catarina. Tubar3o conta oficialmente com 23
bairros. Definicdo da amostra A amostra ficou definida em 195 testes sanguineos, considerando-se
prevaléncia de 15%, erro de 5% e intervalo de conflanca de 95%. Para o local onde serdo realzadas as
coletas de sangue dos caes, foram designados Hospitals Vetenndrios e Clinicas Veterinarias da cidade com
rotina média de 60 atendimentos mensais. Os
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cles testados serdo orundos da rotina de atendimentos e inernacao (sadios ou doentes), selecionados de
forma aleatéria. Coleta de Sangue Serdo colhidas amostras de sangue das velas periféricas dos cles com
seringa de 5 mL que serdo acondiclonadas em tubos contendo EDTA e ativador de coagulo, mantidos sob
refrigeracdo e devida

Identificacio para envio ao laboratério e processamento das amostras. A contengdo dos animails sera feita
de acordo com o bem estar animal. com uso de focinheira para seguranga e a coleta sera realzada por
meédicos veterindrios. CRITERIOS DE INCLUSAO Caes com idade superior a8 1 ano, de raga, género e
pesos variados, residentes na cldade de Tubargo. CRITERIO DE EXCLUSAO Serao excluidos do estudo os
animals dos quails o volume de sangue coletado for inferior ao necessario para analise. TESTES

LABORATORIAIS: Sergo realizados quatro testes, sendo o esfregago sanguineo, o teste Knott modificado,

o método imunocromatografico e PCR. VARIAVEIS DE ESTUDO Sera preenchido um questionario com as
principais informacdes sobre o animal. Para participag¢ao do c80 no projeto de pesquisa, serd necessano
que o responsével pelo cho esteja de acordo com o estudo, assinando o Termo de Consentimento Livre e
Escdlarecido. Este questionario sera aplicado diretamente ao tutor pessoalmente ou por contato telefonico
para obtengao das respostas e sera preenchido pelo médico veterinario. Os animais serdo identificados
quanto ao nome, dinica veterindria onde fol realizada a coleta (com data e hora) e bairro da cidade o qual
reside. Serfo separados entre machos e fémeas, castrados e ndo castrados. Quanto a idade, serlo
classificados em adultos (1 a 7 anos) ou ldosos (8 anos ou mals). Quanto a raga serdo classificados com
raga definida ou sem raga definida (SRD). O porte sera separado de acordo com o peso do c3o. onde
pegueno porte inclul menores de 10 kg, médio

porte de 11 a 20 kg e grande porte malores de 21kg. A pelagem sera avaliada de acordo com sua cor

predominante, onde clara inclul a colora¢io branca e escura inclul o preto, marrom, cinza e suas variantes.

Serd questionado quando a sadde do ¢80, separando entre sintomético ou assintomatico, sendo os

sintomaticos 0s animais que apresentarem sinals clinicos compativels com a dirofilariose, como tosse,

dispneia, sincope ou clanose de muscosas. O tamanho da pelagem serd mensurada com régua, para
classificar o pélo em curto (menor ou Igual que 2 cm) ou longo (malor que 2 cm). PROCESSAMENTO E
ANALISE DOS DADOS As Iinformagdes serdo tabuladas, utilizando-se epidemiologia descritiva para
apresenta¢do dos dados. Sera utilizado o teste qui-quadrado de Pearson e teste exato de Fischer. As
analises pelos softwares OpenEpl 3.01 e SpSS 21.0. A significAncia estatistica serd considerada onde
p0,05. ASPECTOS ETICOS DA PESQUISAO estudo sera realizado apbs a aprovagao

pela Comissao de Etica no Uso de Animais (CEUA) e pelo Comité de ética em Pesquisa (CEP) da
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Universidade do Sul de Santa Catarina- UNISUL. Para a apresentagao dos resultados da pesquisa sero
respeitados o sigllo de dados pessoals e anonimato dos entrevistados. Para participagao dos

c3es, seus tutores receberdo uma breve explicagdo da pesquisa em questdo e do procedimento de colhelta
de sangue. Os resultados dos testes da pesquisa serdo repassados aos tutores por melo Indicado.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Priménio:

Investigar a prevaléncia de Diroflania immitis na populag3o de c3es residentes na cidade de Tubardo, Santa
Catarina e fatores de risco assoclados a infecgao.

Objetivo Secundéario:

- Determinar a prevaléncia de Dirofilaria iImmitis nos cies residentes de Tubaro.- Comparar os resultados
das diferentes técnicas diagndsticas empregadas.- identificar os fatores de risco assoclados a presenga da
Infecgclo nos caes parasitados por D.immitis.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficlos:

Riscos:

Havera acesso do médico veterninario pesquisador aos questionarios e prontudrios do cdo, com dados do
seu tutor (nome completo e residéncia). Desta forma, os riscos s3o minimos relacionados a possbllidade de
acesso a dados pessoais como nome completo e residéncia. Contudo, os pesquisadores se comprometem a
manter o sigllo de todos os dados relacionados aos tutores e a seguir as recomendagdes das resolugdes
466/12 e 510 do CNS. Ainda, devido a Pandemia de Cowvid-19 os pesquisadores se comprometem a
tomarem todas as medidas preventivas necessarias de protecao contra a Infecgao.

Beneficios:

O projeto auxiliaréd a comunidade, médicos veterindrios, médicos em geral a ter conhecimento da
dirofilariose, bem como saber se ela existe ou ndo na nossa regido. A partir disso poderemos gular tanto
tutores dos caes como a comunidade em si em métodos de prevengdo e controle da doenca.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
Previs&o de inicio da coleta de dados: malo/2021
Previsao de encerramento do estudo: agosto/2021

Enderego: Avenida Pedra Branca, 25
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Consideragbes sobre os Termos de apresentagdo obrigatéria:
Vide campo “Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes”.
Recomendacgbdes:

Vide campo “Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes®.
Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Projeto fol elaborado de acordo com as exigéncias metodologicas e éticas para sua aprovagio por este
CEP.

Consideracdes Finals a critério do CEP:

Diante do exposto, a Comiss3o Nacional de Etica em Pesquisa - Conep, de acordo com as atribuigdes
definidas na Resolucio CNS n® 466 de 2012 e na Norma Operacional n® 001 de 2013 do CNS, manifesta-se
pela aprovacao do projeto de pesquisa proposto.

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

[ Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Siuacao

Informacbes Basicas| PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 07/04/2021 Aceito

do Projeto ROJETO 16911 SSM 17:00:48

Projeto hmiﬁaﬂo T |projeto.docx 07/04/2021 |Dayane Borba da Aceito

Brochura 16:58:55 |Siva

Investioador :

TCLE /Termos de | TCLE_CEP.doc 07/04/2021 |Dayane Borba da Aceito

Assentimento / 16:53:13 |Siva

Justificativa de

P e s —[oabatiosis esisdo 5l i e e o
00:23:03 |Siva

Declaracio de animed. paf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito

Instituicao e 234151 |Siva

Egﬁagbo de quatropatas. pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito

Instituicao e 23:41:31 |Siva

e ST Dayane Do & | Acs

Instituico e 23:4122 |Siva

Infraestrutura

Dedaracio de petnautas.pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito

Instituicao e 234103 |Siva

Enderego: Avenida Pecra Branca, 25
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Infraestrutura petnautas.pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito

234103 ISkva
Declaracao de pegamigos.pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito
Instituicao e 23:.40:52 |Siva
Infraestrutura
Dedlaracao de nunes_paf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito
Instituicao e 234042 |Siva
ggagao de montecastelo.pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito
Instituico e 23:40:31 |Siva
Ty SOOTET [Dayane Boa da | e
Instituicao e 23:39:14 |Siva
T SOOTEoET [Dayane Borba g Acao
Instituicao e 23:39:03 |Siva
infraestrutura
Decdlaracao de ccz paf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito
Instituicao e 23:38:38 |Siva
Infraestrutura
Dedlaracao de blazius.pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito
Instituicao e 23:36:220 |Siva
E:Eacao de auspets.pdf 30/03/2021 |Dayane Borba da Aceito
Instituicdo e 23:36:11 |Siva
| Infraestnituca
Situacdo do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreclacio da CONEP:
Nao

PALHOCA, 26 de Abril de 2021
Assinado por:
Silvana Cristina Trauthman
(Coordenador(a))

Endeorego: Avenida Pedra Branca, 25
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Fax: (48)3279-1094
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