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RESUMO

LEITE, A. R. A. Parvovirose canina no semiarido paraibano: caracterizacio
molecular, clinico-patologico e cardiovascular. [Canine parvovirus in semiarid
paraibano: molecular, clinical and pathology and cardiovascular characterization]. 2013.
62f. Dissertacdo (Mestrado em Medicina Veterindria) — Centro de Saude e Tecnologia
Rural, Universidade Federal de Campina Grande, Patos, 2013.

A infec¢ao pelo Parvovirus Canino (CPV) € a principal causa de gastrenterite viral
em filhotes de caes. Com o decorrer dos anos novos tipos antigénicos vém sendo descritos
substituindo os tipos antigos destes virus. No Brasil foram realizadas pesquisas, as quais
apontam a estirpe 2¢, como a principal variante antigénica, porém estes estudos se limitam
a regides isoladas, ndo havendo até o momento estudos relacionados ao monitoramento das
cepas envolvidas na regido nordeste. O parvovirus tem tropismo por células em ripida
divisdo, localizadas no intestino, medula dssea, tecido linfoide e miocardio, causando
desidratacdo e desequilibrio hidroeletrolitico em decorréncia do vOmito e diarreia,
imunossupressdo, com alteracdes hematoldgicas e bioquimicas, e miocardite refletindo em
alteracdes cardiovasculares. Para isso foi realizado avaliacdo, clinica, laboratorial e
cardiovascular pormenorizada destes pacientes a fim de diagnosticar sinais de dano ao
miocardio e alteracdes hematoldgicas, bioquimicas e eletroliticas secunddrias a essa
doenga. Objetivou-se com a realizacdo desta pesquisa identificar a cepa de CPV
predominante em amostras fecais de filhotes de cdes com parvovirose, no semidrido do
nordeste paraibano, estudar as alteragdes clinico-laboratoriais, e avaliar possivel dano
cardiaco ocasionado pelo virus ou pelo desequilibrio eletrolitico. Os parametros clinicos
foram mensurados durante o atendimento inicial (MO) e 24, 48, 72 horas e 30 dias apds o
MO (M1, M2, M3 e M4) e as avaliagdes laboratoriais realizadas nos momentos M0, M2 e
M4. Diante dos resultados obtidos com esta pesquisa, concluimos que o parvovirus canino
subtipo 2b, foi a variante responsavel pelos sinais clinicos de vOmito e diarreia em animais
susceptiveis com menos de seis meses de idade, porém as alteracdes eletrocardiograficas
encontradas nesses animais foram atribuidas ao desequilibrio eletrolitico, visto que nao
houve indicios de lesdo miocdrdica comprovada através da utilizacdo de biomarcadores
cardiacos os quais se mantiveram com seus valores normais em todos os momentos de
avaliacdo.

Palavras-chave: parvovirus, CPV-2b, PCR, biomarcadores, eletrdlitos.



ABSTRACT

LEITE, A. R. A. Canine parvovirus in semiarid paraibano: molecular, clinical and
pathology and cardiovascular characterization. [Parvovirose canina no semidrido
paraibano: caracterizagdo molecular, clinico-patoldgico e cardiovascular]. 2013. 62f.
Dissertacdo (Mestrado em Medicina Veterindria) — Centro de Saude e Tecnologia Rural,
Universidade Federal de Campina Grande, Patos, 2013.

Infection by Canine Parvovirus (CPV) is the leading cause of viral gastroenteritis in
puppies. Over the years new antigenic types have been described replacing the older types
of these viruses. Surveys were conducted in Brazil, which indicate the strain 2c, as the
main antigenic variant, but these studies are limited to isolated regions, without so far
related to the monitoring of the strains involved in the Northeastern region studies. The
parvovirus has tropism for rapidly dividing cells, located in the intestine, bone marrow,
lymphoid tissue and myocardium, causing dehydration and hydro-electrolytic imbalance
due to vomiting and diarrhea, immunosuppression, hematological and biochemical
abnormalities, myocarditis and reflecting on cardiovascular changes. For this, clinical,
laboratory and detailed cardiovascular assessment of these patients was performed to
diagnose signs of myocardial damage and hematological, biochemical and electrolyte
abnormalities secondary to this disease. The objective of this research to identify the
predominant strain of CPV in fecal samples from puppies with parvovirus in semiarid
northeastern paraibano, study the clinical and laboratory findings, and evaluate possible
heart damage caused by viruses or by electrolyte imbalance. Clinical parameters were
measured during the initial treatment (M0O) and 24, 48, 72 hours and 30 days after MO (M1,
M2, M3 and M4) and laboratory evaluations performed at the moments MO, M2 and M4.
Results obtained with this research, we concluded that canine parvovirus 2b subtype, the
variant was responsible for the clinical signs of vomiting and diarrhea in susceptible
animals under six months of age, but electrocardiographic changes found these animals
were attributed to electrolyte imbalance, as there was no evidence of myocardial damage
proven by the use of cardiac biomarkers which remained with their normal values at all-
time points.

Keywords: parvovirus, CPV-2b, PCR, biomarkers, electrolytes.
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1. INTRODUCAO

O parvovirus canino (CPV) € um virus DNA de fita simples, ndo-envelopado,
hemaglutinante, pertencente a familia Parvoviridae, sub-familia Parvovirinae e ao género
Parvovirus (IMORAES; COSTA, 2007).

Existem dois tipos de CPV que infectam o cdo: o CPV-1 e o CPV-2. O CPV-1,
também conhecido como “virus minusculo dos caninos”, é relativamente ndo patogénico e
pode eventualmente causar gastroenterite, pneumonite e/ou miocardite em filhotes muito
jovens. (NELSON; COUTO, 2006). O CPV-2 ¢ responsavel por miocardite da infeccdo in
utero ou em filhotes com menos de oito semanas de idade, e gastrenterite hemorrdgica em
filhotes com menos de seis meses de idade (HOSKINS, 2004).

A taxa de mortalidade nesta enfermidade € elevada e pode variar entre 10 a 90% e a
sobrevivéncia varia de 9% para os ndo tratados, e mais de 90% para aqueles tratados
corretamente dentro de hospitais e clinicas veterindrias (OTTO et al., 2001). Condi¢des
como presenca de parasitismo intestinal, agentes estressores como o desmame e condi¢des
de superlotacdo, e a insuficiente imunidade passiva ou ativa podem predispor o
desenvolvimento e determinar a gravidade da doenca (SAVIGNY; MACINTIRE, 2007).

O CPV normalmente causa sinais clinicos de cinco a quinze dias apds a exposi¢ao
oro-fecal, e como o virus possui afinidade por células em rapida divisdo mitdtica, este se
localiza nas criptas intestinais, medula éssea, tecido linfoide e miocéardio, podendo causar
quadros de vomito e diarreia hemorrdgica, desidratagdo, leucopenia, imunossupressio e
miocardite (HALL; SIMPSON, 2004; NELSON; COUTO, 2006), refletindo em alteragcdes
hematoldgicas, bioquimicas, desequilibrio eletrolitico e alteracdes cardiovasculares.

Com o decorrer dos anos o CPV-2 foi sendo substituido gradativamente na
populacdo canina mundial por novas variantes antigénicas, designados CPV-2a (1980),
CPV-2b (1984) (PARRISH et al., 1991; HOSKINS, 2004) e mais recentemente o CPV-2c
(2000) (BUONAVOGLIA et al., 2001), o qual tem se disseminado por diversas partes do
mundo.

Desde os primeiros relatos da ocorréncia da doenga no Brasil, o CPV vem se
mantendo na populagdo canina do pais e diversos estudos t€ém apontado o subtipo 2c, como
principal tipo CPV circulante (STRECK et al., 2009; CASTRO et al., 2010; PINTO et al.,

2012), porém estas pesquisas ndo abrangem todas as regides do Brasil.
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Tendo em vista que determinadas variantes antigénicas de CPV podem causar dano
cardiaco, e que por muitas vezes essa lesdo primdria pode gerar cardiopatias permanentes,
torna-se necessdrio uma investigacdo mais aprofundada a cerca das manifesta¢des clinica-
cardiolégicas decorrente da Parvovirose, a fim de diagnosticar precocemente sinais de
miocardite e incluir no protocolo de atendimento desta categoria de pacientes métodos de
avaliacdo clinica e laboratorial.

Neste contexto, objetivou-se com este estudo realizar avaliacdo cardiaca e
laboratorial pormenorizada de pacientes com gastroenterite por Parvovirose a fim de
identificar possivel dano ao miocardio e alteracdes hematoldgicas, bioquimicas e
eletroliticas secunddrias a essa doenga, como também a de identificar a cepa de CPV

predominante em amostras fecais de filhotes de caes, no semiarido do Nordeste paraibano.
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3. CAPITULO I: CARACTERIZACAO MOLECULAR DO PARVOVIRUS
ISOLADOS DE CAES DO SEMIARIDO NORDESTINO

Manuscrito  submetido a  revista
Pesquisa Veterindria Brasileira (ISSN
0100-736X) - Seropédica - RJ



18

Trabalho..............

. ~ P . ~ ez e . 1
Caracterizacao molecular do parvovirus isolados de caes do semiarido nordestino

Angélica R. A. Leitez*; Mariana S. Rodrigues3; Rodrigo S. Mendesz; Alice F. Alfieri4;

Almir P. Souza®.

3.1. ABSTRACT.- Leite A.R.A., Rodrigues M.S., Mendes R.S., Alfieri A.F. & Souza A.P.
2013. [Molecular characterization of parvovirus isolated from dogs of semiarid
northeastern.] Caracterizagdo molecular do parvovirus isolados de cdes do semidrido
nordestino. Pesquisa Veterindria Brasileira 00(0):00-00. Setor de Clinica Médica de
Pequenos Animais, Unidade Académica de Medicina Veterindria, Universidade Federal de
Campina Grande, Av. Universitaria s/n, Bairro Santa Cecilia, Patos, PB 58708-110, Brazil.

E-mail: angelica_ral @yahoo.com.br

The objective of this research was to identify the strain of canine parvovirus (CPV)
isolates from feces of dogs with gastroenteritis in the city of Patos, Paraiba, Brazil. For this
purpose, fecal samples from dogs were used aged between two to six months of age,
without distinction as to gender and race. The extraction of DNA samples was performed
by a commercial kit based on silica and amplified by PCR, a fragment of 583 base pairs of
the VP2 gene. The amplification products were purified, sequenced, aligned using MEGA
version 4.1 package and submitted to GenBank. The analyzes revealed that all samples
were positive for CPV-2 and belonging to subtype 2b, which can be implicated as the
variant responsible for developing gastroenteric disorders in young dogs in the city of
Patos, in the state of Paraiba. These studies raise the importance of phylogenetic
identification of strains of canine parvovirus in other areas of the Northeast, given the wide

variability of biogeographical Brazil.

INDEX TERMS: Parvovirus, PCR, CPV-2b, diarrhea.
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3.2. RESUMO.- Objetivou-se com esta pesquisa identificar a cepa de parvovirus canino
(CPV) isolados das fezes de cdes com gastroenterite no municipio de Patos, Paraiba,
Brasil. Para tanto, foram utilizadas amostras fecais de caes com faixa etaria entre dois a
seis meses de idade, sem distingdo quanto o género e raca. A extracdo do DNA das
amostras foi realizada através de kit comercial a base de silica, sendo amplificado, por
PCR, um fragmento de 583 pares de bases do gene VP2. Os produtos da amplificagdao
foram purificados, sequenciados, alinhados usando o pacote MEGA versio 4.1 e
submetidos ao GenBank. As andlises revelaram que todas as amostras foram positivas para
CPV-2 e pertencentes ao subtipo 2b, que pode ser incriminado como a variante responsavel
por desenvolver distirbios gastroentéricos em cades jovens na cidade de Patos, no estado da
Paraiba. Esses estudos elevam a importancia da identificacdo filogenética de cepas do
parvovirus canino nas demais areas da regido nordeste, dada a grande variabilidade

biogeografica do Brasil.

TERMOS DE INDEXACAO: Parvovirose, PCR, CPV-2b, diarreia.

3.3. INTRODUCAO

A parvovirose canina € uma infec¢do viral causada pelo parvovirus canino tipo 2 (CPV-2),
isolado pela primeira vez em 1978, nos Estados Unidos (Appel et al. 1979), e desde entdo
tornou-se o0 agente mais comum de sinais clinicos entéricos agudos em cdes jovens nao
vacinados de até seis meses de idade, causando vOmito, anorexia, depressao e diarreia com
ou sem melena (Hoskins 2004), sendo uma importante causa de morbidade no Brasil.

No decorrer dos anos novos tipos antigénicos substituiram o tipo 2 original,
denominados 2a (CPV-2a em 1980), 2b (CPV-2b em 1984) (Parrish et al. 1991, Hoskins
2004) e a estirpe 2c, isolada na Itdlia em 2000 (Buonavoglia et al. 2001), sendo a CPV-2b a
cepa predominante na América do Norte e América do Sul.

No Brasil ocorreu semelhante padrao de propagacdo do CPV-2, com substitui¢ao
gradativa das estirpes no decorrer dos anos, as quais adquiriram mutacdes € uma
disseminagao mais eficiente do virus no ambiente (Pereira et al. 2000, Castro et al. 2010),
incidindo em frequente infec¢do da populacdo canina pelo parvovirus.

Virios testes de diagnostico t€m sido utilizados para detectar o virus ou o genoma

do virus em amostras de fezes de caes com gastroenterite, sdo eles: hemaglutinagdo (HA),
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seguido de teste de inibicdo da hemaglutinacdo (IH), ensaio imunoenzimatico (ELISA),
isolamento do virus em cultura de células, a reacdo em cadeia da polimerase (PCR) (Castro
et al. 2007) e mais recentemente tem se utilizado testes rdpidos como o imunoensaio
cromatdgrafico (Mendes et al. 2011).

A PCR vem sendo utilizada, principalmente, para a tipagem gendmica das estirpes
de parvovirus circulantes, como também para confirmar a presenga de virus selvagem em
amostras de fezes de cdes que receberam CPV-2 (tipo antigo) de vacina de virus vivo
(Pereira et al. 2000, Costa et al. 2005), sendo particularmente importante para os animais
que apresentam sinais gastroentéricos trés a nove dias depois da vacinacdo, que
corresponde ao periodo de disseminacdo do virus vacinal através das fezes (Costa et al.
2005).

Os estudos relacionados a distribuicao e identificacdo de cepas envolvidas com a
gastroenterite por parvovirus estdo limitados ao Sul e Sudeste do pais (Pereira & Durigon
2000, Streck et al. 2009, Castro et al. 2010), ndo existindo até o momento um
monitoramento das cepas envolvidas na regido Nordeste, a fim de compreender a
epidemiologia do virus e desenvolver medidas preventivas.

Desta forma, objetivou-se, com este estudo, identificar a cepa de parvovirus canino
circulante e o tipo antigénico predominante em amostras fecais de filhotes de cdes da

regido semidrida, no municipio de Patos, Paraiba, Brasil, no ano de 2013.

3.4. MATERIAL E METODOS

O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, do Centro de Satide e
Tecnologia Rural (CSTR), da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), sob o
protocolo CEP 15/2012.

Foram analisadas vinte e quatro amostras de fezes de caes com faixa etdria entre
dois e seis meses de idade, que apresentavam quadro clinico de gastroenterite hemorrédgica
ou ndo, em um estudo prospectivo. Estes animais eram procedentes da rotina de
atendimento ambulatorial do setor de Clinica Médica de Pequenos Animais do Hospital
Veterindario (HV) da UFCG, Campus de Patos e do Centro Médico Veterindrio Dr.
Leonardo Torres (CMVLT), Patos, PB.

As amostras fecais foram acondicionadas a — 20 °C e encaminhadas para

processamento no Laboratério de Virologia da Universidade Estadual de Londrina (UEL),
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para identificacdo do virus pela Reacdo em Cadeia Polimerase (PCR) e sequenciamento
para tipagem viral.

Para a realiza¢do da PCR as amostras foram homogeneizadas, utilizando-se 100 pL
de fezes adicionadas a 500 uL de tampdo de estabilizagdo viral (TRIS/Ca*™) 10 x — pH 7,2.
Posteriormente as amostras foram centrifugadas a 3000 rpm durante cinco minutos,
recolhendo-se em seguida 500 pL do sobrenadante. O DNA viral foi extraido do
sobrenadante utilizando um protocolo com base em silica (Boom et al. 1990) modificado
por Alfieri et al. (2006). A PCR foi realizada utilizando-se 3 uL do material extraido em
uma reagdo de volume final de 25 pL, adotando as concentragdes finais dos reagentes: 2,5
uM de MgCl,, 250 uM de cada ANTP, 1,25 U de Taq polimerase e 10 pmol de cada primer
(Hong et al. 2007).

A reagcao foi realizada utilizando um primer forward
(CAGGAAGATATCCAGAAGGA) e um primer reverse
(GGTGCTAGTTGATATGTAATAAACA), desenhados para amplificacdo de um
fragmento de 583 pares de base de comprimento do gene que codifica a proteina VP2
(posi¢ao 4003 a 4585) do capsideo viral.

A reacdo foi realizada em termociclador com as seguintes condi¢des de tempo e
temperatura: desnaturacdo inicial a 94°C por 10 minutos, seguida por 35 ciclos de
desnaturacdo a 94°C por 30 segundos, anelamento a 50°C por 1 minuto e extensdo a 72°C
por 1 minuto e extensdo final a 72°C por 10 minutos (Hong et al., 2007). Os produtos da
amplificacdo foram submetidos a eletroforese em gel de agarose 2% corado com brometo
de etidio, visualizados sob luz ultravioleta e fotodocumentados.

As amostras positivas foram purificadas utilizando o kit de purificacdo Illustra GFX
PCR DNA and Gel Band Purification (GE Healthcare®), de acordo com as indicac¢des do
fabricante. As amostras purificadas foram preparadas utilizando o kit de quantifica¢do
Quant-iT™ e a quantificacio foi realizada através do fluorémetro Qubit® (Life
Technologies™).

As amostras purificadas e quantificadas foram preparadas de modo que obtiveram
concentracgao final de 4 pg/uL, diluidas de acordo com a sua quantificagdao. Aliquotou-se 5
uL de DNA em concentragdo adequada em dois microtubos de 200 pL. Adicionou-se 1 pL
de primer forward e de primer reverse em microtubos. O sequenciamento foi realizado em

sequenciador Applied Biosystems® 3500 Genetic Analyzer (Life TechnologiesTM).
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A andlise das sequéncias obtidas foi realizada através dos softwares Phred e CAP3
(http://asparagin.cenargen.embrapa.br/phph). A similaridade das amostras foi comparada
com sequéncias depositadas no banco de dados GenBank através do software BLAST
(Basic Local Alignment Search Tool - http://blast.ncbi.nlm.nih.gov/Blast.cgi).

O alinhamento das sequéncias foi realizado usando o pacote MEGA versao 4.1. As

amostras analisadas foram comparadas com sequéncias de CPV-2 (numero de acesso no

GenBank: M38245), CPV-2a (M24003), CPV-2b (M74849) e CPV-2c (AY380577).

3.5. RESULTADOS

Os resultados obtidos das 24 amostras comprovaram 100% de positividade para CPV-2. A
sequéncia de aminodcidos residuais da posi¢ao 426 foi a base para diferenciar o CPV em
seus diferentes subtipos (2, 2a, 2b e 2c). Quatro amostras escolhidas para o
sequenciamento foram pertencentes ao subtipo CPV-2b (Figura 1).

Com relagdo aos sinais clinicos, 18/24 manifestaram sintomatologia classica de
gastroenterite por parvovirose, como vOmito, anorexia, letargia, diarreia liquida
hemorrdgica e desidratacdo, 5/24 manifestaram apenas vOmito e diarreia liquida
hemorrégica e 1/24 apenas vomito e diarreia suave.

Com relagcdo a imunizacdo contra o CPV, 75% dos animais deste estudo nunca
haviam recebido prote¢do vacinal, estando 4/24 imunizados parcialmente com uma ou duas
doses da vacina polivalente e 2/24 possuiam esquema vacinal completo (trés doses da

vacina).

3.6. DISCUSSAO E CONCLUSAO

A presenca de apenas uma variante neste estudo reforca a predominancia do CPV-2b na
populacdo canina do semidrido nordestino, o que refletiu em sinais clinicos homogéneos
entre os animais avaliados.

Nesta pesquisa nao houve detec¢do da nova estirpe 2¢, indicando que esta variante
pode ainda estar limitada ao Sul e Sudeste do pais, onde se encontra devidamente
estabelecida.

O CPV-2b apresenta uma distribuicdo mais homogénea e tem sido detectada em

diferentes regides do Brasil (Pereira et al. 2000), em contrapartida estudos recentes tem
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apontado o subtipo 2c, como o principal tipo de CPV circulante no Brasil (Pereira &
Durigon 2000, Streck et al. 2009, Castro et al. 2010, Pinto et al. 2012). Porém estes estudos
ndo abrangem todas as regides do pais ndo podendo desta forma, ser atribuido esta variante
como predominante, haja vista a grande extensdo territorial do Brasil e seus diferentes
biomas e microclimas.

A regido Nordeste do Brasil corresponde a 18% do territério nacional e abrange
quatro dos seis tipos de clima que existem no pais, sdo eles: clima equatorial imido, clima
tropical imido, clima tropical e clima tropical semiarido (Silva et al., 2010), com excecdo
do clima equatorial imido, os demais sdao presentes no Estado da Paraiba. A cidade de
Patos, onde foi realizado este estudo, caracteriza-se por apresentar um clima BSH
(Koppen) classificado como quente e seco, com temperatura maxima de 32,9 °C e minima
de 20,8 °C e umidade relativa de 61%, apresentando periodo de chuvas que vao de marco a
junho (Brasil, 1992). No entanto, as amostras coletadas corresponderam ao periodo de
chuvas da regido, que € quando ocorre uma maior disseminagdo do virus.

As diferentes variantes antigénicas do CPV-2 ocorrem em diferentes propor¢des em
diferentes paises. A prevaléncia do CPV-2b tem sido relatada no Brasil, Estados Unidos,
Japdo, Suica e na Africa do Sul, enquanto o CPV-2a foi o tipo prevalente na Franca,
Taiwan e Italia, estando o CPV-2a e CPV-2b distribuidos em igual propor¢do na Espanha e
Inglaterra. CPV-2c também foi encontrado no Vietna, Espanha, Reino Unido, América do
Sul e na América do Norte (Nandi & Kumar 2010).

Estudos realizados no Brasil demonstraram um padrdo evolutivo na propagacao
viral, semelhante ao encontrado em outros paises, ocorrendo substituicdo gradativa das
estirpes no decorrer dos anos, com o CPV-2 incidindo em 1979, com subsequente
substitui¢do pelas novas variantes CPV-2a e CPV-2b nos anos 80 e 90 (Pereira et al. 2000),
respectivamente, com isolamento da cepa CPV-2c em 2008 (Streck et al. 2009).

Comparando a disseminacdo do virus no Brasil com o ocorrido em outros paises,
pode-se sugerir que estes nao se assemelham quanto a origem geografica, e sdo, portanto
cosmopolitas.

Todos os animais deste estudo possuiam esquema vacinal incompleto, onde apenas
seis (25%) estavam imunizados com vacina polivalente. Desta forma, € possivel observar
falhas nos requisitos basicos de sanidade demonstrando uma maior exposi¢dao destes caes

ao contéagio do parvovirus.
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A maioria das vacinas para CPV sdo compostas por cepas vivas, causando a
presenca do virus vacinal nas fezes trés a nove dias apds sua administracio, mesmo este se
encontrando em titulos baixos (Decaro et al. 2006), mas como a maioria das vacinas
comercializadas no Brasil para prevencdo da parvovirose sio CPV- tipo antigo, a PCR
pode ser uma ferramenta ttil para elucidar infeccdo CPV em filhotes vacinados. Nesta
pesquisa os animais apresentaram sinais clinicos semanas apds a vacinacdo, onde
provavelmente estes ndo mais possuiam indicios do virus vacinal nas fezes, portanto, ndo
interferindo desta forma nos resultados obtidos nesta pesquisa.

O estado vacinal e as condi¢Ges sanitidrias e de sanidade deficientes sdo os
principais fatores que podem condicionar o aparecimento e instalagdo da enfermidade
(Castro et al. 2007). De maneira semelhante, os resultados obtidos neste estudo, mostram
que, a idade associada a condi¢des sanitdrias e de sanidade deficientes foram fatores
primordiais no desencadeamento do processo infeccioso.

Contudo, a vigilancia epidemioldgica continua da distribuicao de estirpes de CPV ¢
essencial para estudar os padroes de difusdo para CPV-2a e 2b, e para elucidar se a nova
variante, CPV-2c, tornou-se permanentemente estabelecida na populagao canina no Brasil
(Castro et al. 2010).

No entanto a grande variabilidade biogeografica do Brasil pode interferir no padrao
de propagacdo do virus e da instituicao de determinada cepa em regides distintas do pais, o
que eleva a importancia da identificacdo filogenética de cepas do parvovirus canino nas
demais areas do Brasil e até mesmo da regido Nordeste, visto que esta possui diferentes
biomas e grande area territorial.

Diante dos resultados obtidos pode-se concluir que o parvovirus canino subtipo 2b,
foi o responsavel pelos sinais clinicos gastrointestinais em animais susceptiveis com menos
de seis meses de idade, porém sdo necessarios novos estudos com um maior nimero de
animais no semidrido e nas demais regides do Nordeste, a fim de caracterizar o real perfil

epidemioldgico da doenca na populacdo canina.
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Legendas das Figuras

Fig.1. Sequencia de aminodcidos do produto amplificado de 583 pares de base do
fragmento de gene de VP2 a partir das quatro amostras escolhidas aleatoriamente

submetidas ao GenBank.

Residuo 426
P—
ACTTTAACCTTCCTGTAACAIAATRIGAT AATGTATTGCTACCA
W] 1. CPV 2 M3E245
W]z CPV Za 24003 .
3. CPV 2b MT4849 G .
[W]4. CPV 2o AY3305T] c] A
5. PV animal 04 il
[W]6. CPV animal 07 G
7. CPV animal 18 G
8. CPV animal 23 G

MAAT - asparagina (CPV-2, CPV-2a)
GAT - aspartato (CPV-2b)
GAA - glutamato (CPV-2c)

Figura 1
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Caracterizacao laboratorial e cardiovascular de caes acometidos pelo parvovirus

tipo 2b

Characterization of cardiovascular laboratory and dogs assaulted by parvovirus

type 2b
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Mendes® ; Fernanda Vieira Henrique4; Rafaela Alves Dias’; Patricio Marques de Souza6;

Alinne Kattia Fernandes Pereira Dantas7; Almir Pereira de Souza®

4.1. RESUMO

Devido ao crescente nimero de animais acometidos por parvovirose na rotina clinica e
frente a possibilidade de dano cardiaco causado por esta doenga, objetivou-se com este
estudo identificar alteragdes laboratoriais e cardiovasculares de caes com gastroenterite por
parvovirus no municipio de Patos, Paraiba, Brasil. Foram utilizados 16 cdes, sem pré-
requisitos quanto a idade, raca ou gé€nero, com sinais clinicos de vomito e diarreia. O
diagndstico de parvovirose foi realizada através da Reacdo em Cadeia da Polimerase
(PCR), seguida de sequenciamento, alinhados usando o pacote MEGA versdo 4.1 e
submetidos ao GenBank. Foram realizadas andlises hematoldgicas, bioquimicas e exame
parasitolégico de fezes. A avaliacdo clinica e cardiovascular foi realizada por meio de
afericdo de frequéncia cardiaca, respiratéria e temperatura corporal, eletrocardiograma
(ECG), pressao arterial sistdlica, diastdlica e média, e dos marcadores cardiacos creatina
quinase fracdo MB (CK-MB) e complexo troponina I (cTnl). Os parametros clinicos foram

mensurados durante o atendimento inicial (MO) e 24, 48, 72 horas e 30 dias apés o MO

(M1, M2, M3 e M4) e as avaliacdes laboratoriais realizadas nos momentos M0, M2 e M4.
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Os dados obtidos foram submetidos a andlise de varidncia para amostras pareadas
paramétricas € nao paramétricas (Friedman e ANOVA de 2 vias) e analise descritiva.
Diante dos resultados, pode-se concluir que o parvovirus canino subtipo 2b, foi a variante
responsdvel pelos sinais clinicos de vomito e diarreia em animais susceptiveis com menos
de seis meses de idade, no semidrido paraibano, porém as alteracdes eletrocardiogréficas
encontradas nesses animais foram atribuidas ao desequilibrio eletrolitico, visto que ndo
houve indicios de lesdo miocardica comprovada através da utilizacdo de biomarcadores
cardiacos 0os quais se mantiveram com seus valores normais em todos os momentos de
avaliacdo.

Palavras-chave: parvovirose, marcadores cardiacos, eletrélitos, eletrocardiograma, PCR.

4.2. ABSTRACT

Due to the increasing number of animals affected by parvovirus in clinical routine and
facing the possibility of heart damage caused by this disease, the aim of this study was to
identify laboratory abnormalities and cardiovascular disease in dogs with parvovirus
gastroenteritis in the city of Patos, Paraiba, Brazil. Puppies were used without prerequisites
regarding age, race or gender, with clinical signs of vomiting and diarrhea. The diagnosis
of parvovirus was performed by Polymerase Chain Reaction (PCR) followed by
sequencing, aligned using the MEGA package version 4.1 and submitted to GenBank.
Analyses hematological, biochemical and stool tests. Clinical evaluation and
cardiovascular was performed by measuring heart rate, breathing and body temperature,
electrocardiogram (ECG), blood pressure, diastolic and mean, and cardiac markers creatine
kinase fraction MB (CK - MB) and troponin complex I (cTnl). Clinical parameters were
measured during the initial treatment (MO) and 24, 48, 72 hours and 30 days after MO (M1,
M2, M3 and M4) and laboratory evaluations performed in the moments MO, M2 and M4.
The data were subjected to analysis of variance for paired parametric and nonparametric
(Friedman 2-way ANOVA) and descriptive analysis. Therefore, we can conclude that the
canine parvovirus 2b subtype, the variant was responsible for the clinical signs of vomiting
and diarrhea in susceptible animals under six months of age, in the semiarid Paraiba, but
electrocardiographic changes found in these animals were assigned to electrolyte
imbalance, as there was no evidence of myocardial damage proven by the use of cardiac

biomarkers which remained with their normal values at all-time points.
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4.3. Introducao

Doencas gastroentéricas em pacientes pedidtricos constituem grande parte da
casuistica da clinica médica de pequenos animais, cujos principais sinais clinicos sio
caracterizados por vomito e diarreia (BURROWS; BATT; SHERDING, 1997).

Dentre as gastroenterites, as de origem viral, como as causadas pelo parvovirus
canino (CPV), o virus da cinomose canina (CDV), o adenovirus canino (CAV), o
coronavirus canino (CCoV) e o rotavirus (RTV) tem sido consideradas os principais
agentes causadores de diarreias em cdes com menos de seis meses de idade (HOSKINS,
1997).

A maior predisposicio dos animais jovens a desenvolver gastroenterite estd
relacionada a fatores como o grande nimero de células em divisdo nesta faixa etdria,
presenca de parasitas intestinais € de um incompleto desenvolvimento do sistema
imunolégico (BRUNNER; SWANGO, 1985).

Dentre os virus de tropismo digestivo, o CPV tem se tornado um dos mais comuns
causadores de sinais gastroentéricos agudos em cdes desde seu surgimento na década de
70, podendo também causar miocardite (HOSKINS, 2004).

A parvovirose desencadeia altera¢des hematoldgicas, bioquimicas e desequilibrio
eletrolitico, devido ao fato do CPV apresentar tropismo por células de divisdao rapida do
trato gastrointestinal, tecido linféide e medula éssea vermelha, levando ao
desenvolvimento de quadros clinicos de vOmito, diarreia hemorrigica, desidratacdo,
leucopenia e imunossupressdo, além das alteracdes no sistema cardiovascular (OTTO;
DROBATZ; SOTER, 1997; HALL; SIMPSON, 2004).

Devido o grande nimero de animais acometidos por parvovirose atendidos na
rotina clinica de pequenos animais, do possivel dano ao miocdrdio e alteracdes
hematoldgicas e bioquimicas secunddarias a essa doenca, torna-se necessario a realizagdo de
avaliacdo cardiaca e laboratorial pormenorizada destes pacientes a fim de diagnosticar,
precocemente, sinais de miocardite e incluir no protocolo de atendimento desta categoria
de pacientes tais métodos de avaliacdo clinica e consequente prevencdo de doengas

cardiacas futuras.
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Nesse contexto, objetivou-se com esta pesquisa, evidenciar as alteragOes
cardiovasculares e laboratoriais de cdes com gastroenterite por parvovirus, auxiliando

assim, na correlagdo da doenga e da cepa viral no municipio de Patos, Paraiba, Brasil.

4.4. Material e Métodos

Foram utilizados cdes com sintomatologia de disturbios gastroentéricos
caracterizados por vomito e diarreia, do periodo de janeiro a junho de 2013, sem pré-
requisitos quanto a idade, sexo ou raga, oriundos da rotina de atendimento ambulatorial do
setor de Clinica Médica de Pequenos Animais do Hospital Veterindrio (HV) da
Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), Campus de Patos e do Centro Médico
Veterinario Dr. Leonardo Torres (CMVLT), Patos, PB.

Para identificacdo do agente viral foram colhidas amostras de fezes frescas, logo
acondicionadas a — 20 °C e enviadas ao Laboratorio de Virologia da Universidade Estadual
de Londrina (UEL-PR). O DNA total das amostras foi extraido através de kit comercial a
base de silica, sendo amplificado, por PCR, um fragmento de 583 pares de bases do gene
VP2. Os produtos da amplificacdo foram purificados, sequenciados, alinhados usando o
pacote MEGA versao 4.1 e submetidos ao GenBank. Parte das amostras fecais colhidas
foram destinadas ao exame parasitoldgico de fezes.

Foram avaliados os parametros clinicos frequéncia cardiaca (FC), utilizando-se
eletrocardiégrafo computadorizado (TEB — mod. ECGPC VERSAO 1.10), calculando-a a
partir do intervalo RR, registrado em bpm; frequéncia respiratéria (FR) obtida por meio da
contagem dos movimentos costo-abdominais em um minuto (mpm); temperatura corporal
(TC) utilizando termOmetro clinico digital (G-TECH TH-186 - Becton Dickinson Ind.
Cirdrgicas Ltda) introduzido na ampola retal do animal e registrado em graus Celsius (°C).

Amostras de sangue venoso foram obtidas via puncdo da veia jugular, divididas em
duas aliquotas e acondicionadas em tubos de ensaio com e sem anticoagulante
etilenodiaminotetracético (EDTA) a 10%.

As amostras contendo EDTA foram empregadas para realizagdo de hemogramas
(eritrograma e leucograma) e as amostras sem anticoagulante utilizadas para determinacao
das concentracdes de ureia, creatinina, fosfatase alcalina (FA), alanina aminotransferase
(ALT), proteinas totais (PT), albumina (Alb), globulina (Glob), determinado pelo célculo

da diferenca entre PT e Alb, os eletrdlitos cdlcio (Ca'™), sédio (Na®), potdssio (K*),
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magnésio (Mg™"), cloreto (CI) e fésforo (P), a creatina quinase fracio MB (CK-MB) e
complexo troponina I (cTnl). Com excecdo da cTnl, realizada por método de
quimioluminescéncia, e do Na" e K", realizados pelo método de fotometria em chama, as
demais andlises foram dosadas utilizando-se o método colorimétrico (Kit Labtest
Diagndéstica S.A.).

As pressdes arteriais sistolica (PAS) e diastdlica (PAD) em mmHg, foram avaliadas
empregando-se método oscilométrico (DeltaMap®), cujo manguito de pressdo foi
adaptado na regido radio-ulnar, realizando pelo menos cinco medidas consecutivas,
descartando o maior e menor valor e realizando média das demais (MUCHA; CAMACHO,
2007). A pressdo arterial média (PAM) foi obtida por meio da férmula PAM = PAD +
(PAS-PAD)/3 (LEVY, 2004).

O exame eletrocardiografico foi realizado com o animal posicionado em decubito
lateral direito, utilizando um eletrocardiégrafo computadorizado na derivacao DII, sendo
determinados os valores da duracdo e amplitude da onda P em milisegundos (ms) e
milivolts (mV) respectivamente, a duracdo do complexo QRS (ms), as amplitudes da onda
R (mV), daonda S (mV), da onda T (mV) e os intervalos entre as ondas Pe R (PR), Qe T
(QT) em milissegundos, e caracterizacdo do ritmo e alteracdes morfoldgicas.

Os parametros clinicos foram mensurados durante o atendimento inicial (MO) e 24,
48, 72 horas e 30 dias ap6s o MO (M1, M2, M3 e M4), respectivamente, e as avaliacdes
laboratoriais realizadas nos momentos M0, M2 e M4. Com excec¢do das mensuracdes do
M4, o qual foi realizado nos respectivos domicilios dos pacientes, os parametros dos
demais momentos foram avaliados em ambiente ambulatorial, durante o periodo de
internacao.

Os dados das variaveis clinicas, laboratoriais e eletrocardiogréaficas obtidas foram
comparados utilizando-se andlise de varidncia para amostras pareadas paramétricas e nao
paramétricas Friedman e ANOVA de 2 vias, utilizando—se o programa estatistico graphpad
start for Windows e andlise descritiva, onde foram considerados significativos os

resultados com nivel de significancia de 0,05 em uma prova bicaudal.
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4.5. Resultados e Discussao

Dezesseis animais apresentaram sintomatologia de gastroenterite durante o periodo
do experimento e todos foram positivos para CPV-2 na PCR. O sequenciamento de quatro
amostras permitiu caracterizar a estirpe como CPV-2b.

Os animais apresentavam idade de 3,3 + 1,3 meses, sendo treze machos e trés
fémeas, sendo 81% sem raca definida (SRD), 13% Pit Bull e 6% Rottweiler. Estes
resultados condizem aos descritos na literatura, onde apesar da doenca poder acometer caes
de qualquer idade, sexo ou raga, filhotes entre seis semanas e seis meses de idade, do sexo
masculino e pertencente as ragas Doberman, Rotweiller, Pit Bull e Labrador Retriever
estdo mais propensos a adquirirem a doenca (HOUSTON; RIBBLE; HEAD, 1996; HALL,;
SIMPSON, 2004; NELSON; COUTO, 2006), no entanto, em decorréncia ao predominio
de animais mesticos atendidos na rotina clinica, este grupo apresentou maior nimero de
animais comparados aos de raca pura.

Em relac@o ao parasitismo intestinal identificou-se um animal com infestacdo por
Toxocara spp. e outro por Ancylostoma spp., ambos de forma moderada. A infestacdo por
parasitas intestinais contribui para o agravamento do quadro de gastroenterite em animais
com parvovirose (HALL; SIMPSON, 2004), no entanto a baixa incidéncia de infestacdo
observada nos animais deste estudo, ndo contribuiu para o agravamento do quadro destes
animais.

Quatro animais haviam recebido vacina¢do polivalente e mesmo assim ficaram
doentes. Este fato pode ocorrer porque existe a possibilidade dos anticorpos maternos
bloquearem a resposta imunoldgica a vacina, interferindo com a resposta imunoldgica dos
filhotes (SMITH-CARR; MACINTIRE; SWANGO, 1997). Além disso, outros fatores com
o estado de conservacdo e refrigeracdo da vacina, o intervalo entre as vacinagdes e a
resposta imunoldgica individual a vacina também difere em cada individuo, fazendo com
que alguns animais mesmo devidamente vacinados desenvolvam a infeccao.

Ao exame fisico, todos os animais apresentaram-se clinicamente com sinais de
apatia, desidratacdo e vomitos multiplos, diarreia liquida amarronzada ocorreu em 31,25%
e diarreia sanguinolenta em 68,75%. Nem sempre todos os sinais clinicos cldssicos da
infeccdo podem estar presentes simultaneamente. Estudos patog€nicos sugerem que
inicialmente ocorre anorexia, depressao, letargia e febre, que apds 24 a 48 horas progridem

para vOmito e posteriormente para diarreia, nem sempre hemorrdgica. As complicacdes
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gastroentéricas podem ocasionar rapida desidratacdo, sendo este 0 momento em que 0s
cdes sao submetidos a consulta clinica (NELSON; COUTO, 2006).

No tocante as varidveis clinicas FC, FR e TC, estas nao apresentaram diferengas
estatisticas nos diferentes momentos estudados (Tabela 1). Em relacdo aos valores de
normalidade para a espécie (FEITOSA, 2008), apenas a FR apresentou-se elevada em
todos os momentos estudados o que pode ter sido influenciado pelas variacdes ambientais,
as quais exercem influéncia sobre esse parametro, podendo resultar em elevacdo deste
indice (CUNNINGHAM, 1993).

Em relagdo ao hemograma os valores dos eritrécitos, hemoglobina e hematdcrito,
encontraram-se no limite normal para a espécie (JAIN, 1993) no MO (Tabela 2), porém,
estes valores apresentaram-se inferiores nos momentos M2 e M4 estando
significativamente menores comparados ao MO (Tabela 2). Os valores normalizados
encontrados no MO se explicam devido a perda de fluidos decorrentes do vomito e da
diarreia, desencadeando quadro de desidratacdo, com consequente hipéxia e aumento da
FR, ocasionando uma eritrocitose transitoria secundaria (CUNNINGHAM, 1993), que
pode gerar valores normais da série vermelha, ocultando uma provdvel anemia,
consequente da perda de células pelo aparelho gastrointestinal, da lesdo éssea medular e da
anorexia (SAVIGNY; MACINTIRE, 2010), que, apds reidratacdo, decorrente da
fluidoterapia, revelou no M2 e M4 valores abaixo do intervalo de normalidade (Tabela 2).

No leucograma, as médias das varidveis estudadas encontram-se dentro dos padrdes
de normalidade para a espécie em todos os momentos de avaliacdo (JAIN, 1993), estando
estas descritas em valores absolutos (Tabela 2).

Em relacdo aos valores individuais, contagem total de leucdécitos revelou que no
MO, 429% dos animais enquadraram-se dentro do padrio de normalidade, 50%
apresentaram leucopenia e apenas 7,1% apresentaram leucocitose, no M2 64,3% dos
animais enquadraram-se dentro do padrao de normalidade, 14,3% apresentaram leucopenia
e 21,4% apresentaram leucocitose e no M4 todos os animais apresentaram valores em seus
limites normais. A leucopenia da parvovirose geralmente corresponde ao periodo de maior
intensidade da doenga e severidade dos sinais clinicos e sua presenca estd relacionada ao
momento da colheita sanguinea (JOHNSON; SMITH, 1983), tal fato pode ser observado
no MO, onde 50% dos animais apresentaram leucopenia. Contudo Latimer e Rakich (1989)
relataram que animais com evolucdo favordvel da doenga apresentam uma contagem alta

de leucdcitos, estando a leucocitose transitdria associada a uma rdpida recuperacdo, o que
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pode ser percebido no M2 com o aumento da porcentagem de animais que passaram a ter
valores de leucocitos dentro dos limites de normalidade e com leucocitose, com
diminui¢do da porcentagem de animais apresentando leucopenia.

A leucopenia que se instala na parvovirose canina é decorrente da neutropenia e da
linfopenia, causada pela perda de neutréfilos devido a lesdo intestinal e ao
comprometimento da produ¢do medular (JOHNSON; SMITH, 1983; HALL; SIMPSON,
2004). Da mesma forma nos animais em estudo a leucopenia observada em 50% dos
animais no MO deveu-se a neutropenia e a linfopenia que corresponderam a 42,9% e a
64,3% dos animais neste momento, respectivamente.

Em relacdo aos momentos de avaliagdo houve diferenca estatistica em relagdo aos
neutréfilos segmentados (NS), eosindfilos e linfécitos (Tabela 2). Os NS apresentaram
uma diminui¢do consideravel nos valores do MO em relacdo ao M4 e os linfécitos uma
diminui¢do no MO em relagao ao M2 e M4 (Tabela 2). Tal fato € explicado pela leucopenia
oriunda da neutropenia e linfopenia observada nos animais do M0, que tiveram aumento
dos valores dessas linhagens celulares em decorréncia da recuperacgdo clinica observada ao
longo dos momentos. Em relacio aos eosindfilos, estes apresentaram valores
expressivamente menores no M2 em relagdo ao M4 (Tabela 2), onde esta diminui¢do pode
ser em decorréncia tanto da infec¢do aguda como da condicdo de estresse, o qual promove
liberacdo enddgena de glicocorticoides que reduzem a liberac@o dessas células na corrente
sanguinea (LATIMER; RAKICH, 1989).

Com relagdo as provas bioquimicas de funcdo renal, foram observados valores
baixos para a ureia nos momentos M2 e M4 e creatinina no M2 (Tabela 3), apresentando
os demais momentos valores adequados para a espécie (KANEKO; HARVEY; BRUSS,
1997), porém com diminui¢do significativa para a creatinina no MO e M2 em relagdo ao
M4 (Tabela 3), sem importancia clinica neste estudo. Diminui¢do de peso e alteracdes na
dieta podem causar diminui¢do nos valores de ureia e creatinina, explicando a diminui¢ao
destes no M2, correspondente a0 momento de maior privacao de alimento (48 horas) em
decorréncia de jejum alimentar pela intercorréncia do vomito.

Nas provas bioquimicas de fun¢do hepdticas, apenas a FA apresentou niveis acima
da normalidade no MO e M2 (KANEKO; HARVEY; BRUSS, 1997), mas sem
significancia estatistica (Tabela 3), podendo a atividade elevada dessa enzima ter ocorrido

em consequéncia da hipovolemia instalada (MACINTIRE; SMITH-CARR, 1997).
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Os valores inerentes ao perfil protéico dos animais estudados, representados pelas
PT, albumina e globulina, apresentaram concentracdes abaixo do limite inferior do
intervalo referencial (KANEKO; HARVEY; BRUSS, 1997) no momento M2 o que
ocasionou diferenca estatistica em relacdo aos demais momentos as PT e albumina (Tabela
3). Com relacdo a globulina, esta apresentou valores normais nos momentos MO e M4,
entretanto com valor significativamente baixo no M2 (Tabela 3). De acordo com
McCandlish et al. (1981), a destruicdo causada pelo virus promove a perda da integridade
da mucosa do intestino e proteinas sdo perdidas para o limen intestinal, acarretando em
hipoproteinemia por hipoalbuminemia, e consequente hipoglobulinemia, que foram
observadas no M2. Resultados semelhantes foram obtidos por Mendes et al. (2011) onde as
PT, albumina e globulina, apresentaram niveis séricos inferiores aos valores de
normalidade.

As médias das concentracdes de CK-MB no MO e M2 (Tabela 3) apresentaram-se
acima dos valores de referéncia para a espécie (0-76 IU/L) (ROE; COBB; STRAMER,
1977). Como nos cées os intestinos, pulmodes e baco representam 85% da atividade da CK-
MB total (AKTAS et al., 1993), as concentragdes elevadas desta varidvel no MO e M2 se
atribui a acentuada atividade intestinal proveniente do quadro de diarreia presente nestes
animais nos respectivos momentos de avaliacdo, o que nado foi observado no M4, o qual se
apresentou com média dentro do limite de normalidade (ROE; COBB; STRAMER, 1977)
e significativamente menor em relacdo ao MO e M2 (Tabela 3).

Esta afirmacao corrobora com a concentracao de troponina I (cTnl), que apresentou
valores inferiores a 0,06 ng/mL em todos os momentos de avaliacdo (Tabela 3), mantendo-
se dentro do limite de normalidade para a espécie (0.03-0.07ng/mL) (SLEEPER et al.,
2001), demostrando a auséncia de lesdo cardiaca nesses animais, que apesar de terem
apresentado valores de CKMB elevados no M0 e M2 (Tabela 3), esse aumento foi
atribuido a destruicdo das criptas intestinais provocadas pelo virus (HALL; SIMPSON,
2004), ou seja, de origem ndo cardiaca.

Este fato demonstra que a isoenzima CK-MB ndo € um indicador confidvel de lesdo
cardiaca em cdes quando ha lesdo em outros 6rgdos (WYATT; LABUC; WYATT, 1998) o
que causa diminuicdo da sua especificidade (TIMERMAN; CESAR, 2000).

Em relacio a dosagem de eletrdlitos, foram observados hipocalcemia,

hiponatremia, hipomagnesemia e hipocloremia em todos os momentos de avaliagdo, com
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hiperfosfatemia no MO e M4 e concentragcdo de potdssio dentro dos niveis de normalidade
para a espécie (KANEKO; HARVEY; BRUSS, 1997) em todos os momentos (Tabela 4).

Os valores baixos de Ca*™" obtidos nesse experimento podem ser explicados pela
absorc¢do reduzida deste elemento no trato gastrointestinal em decorréncia da doenga, como
também secunddria a hipomagnesemia e hipoalbuminemia (DIBARTOLA, 2007),
observadas nos animais em estudo.

As médias obtidas de Na™ apresentaram significativamente menores no MO e M2
em relacdo ao M4 (Tabela 4), onde este se aproximou ao nivel de normalidade (KANEKO;
HARVEY; BRUSS, 1997). As baixas concentra¢des de Na'* encontradas também sio
atribuidas as perdas de fluidos e eletrdlitos gastrintestinais decorrentes do vOmito e
diarreia.

Os niveis baixos de Mg observados nesses animais podem estar relacionados 2
anorexia e ao tempo de restricio alimentar que eram submetidos os animais devido a
presenca de vomito durante o periodo de internamento (MO e M2) (Tabela 4) (BATEMAN,
2007), porém este se aproximou ao nivel de normalidade no M4 o que demonstra que os
animais ainda apresentavam deficiéncias dietéticas de origem alimentar na fase de
recuperacdo (M4).

As alteracdes dos niveis de Cl” geralmente acompanham as mudancas dos niveis de
Na™, sendo a hipocloremia causada especialmente por vOmitos, 0 que tornou
significativamente menor as médias no MO comparado ao M4 (Tabela 4).

Ocorreu hiperfosfatemia no MO e M4, apresentando este ultimo, média
significativamente maior em relacdo ao M2 (Tabela 4), que foi o unico momento dentro do
limite de normalidade (KANEKO; HARVEY; BRUSS, 1997), porém com 50% dos
animais avaliados apresentando valores acima do normal. Segundo Nelson e Couto (2010)
o aumento das concentragdes séricas de fésforo em caes e gatos com menos de seis meses
de i1dade € comum, sendo esta a faixa etaria de todos os animais avaliados neste
experimento. O aumento do fésforo pode causar redugcdo nas concentragdes de cdlcio,
acarretando em hipocalcemia que foi também observada nos animais, estando mais
acentuada no M4 que foi 0 momento de maior elevagdo nos niveis de fésforo (Tabela 4).

As médias das pressoes sistOlicas, diastdlicas e média estdo todas dentro dos limites
de referéncia citados na literatura para cdes normotensos (TILLEY; GOODWIN, 2002),
porém a PAS diferiu entre os momentos, apresentando-se significativamente maior no M4

comparado ao M1 (Tabela 5), o que pode estar relacionado com o maior estresse
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provocado pela contengdo fisica desses animais, ja que grande parte das afericdes do M4
foi realizada em seus respectivos lares e os animais apresentavam-se sadios e, portanto
mais agitados, diferentemente do ocorrido no M2, o qual estes encontravam internados e
convalescentes por decorréncia da doencga, sendo mais facil seu manejo.

Com relacdo aos valores correspondentes ao eletrocardiograma (Tabela 6), apenas
os valores referentes a onda T apresentaram alteragdo em todos os momentos de avaliagdo,
apresentando amplitude maior do que 25% da amplitude da onda R (TILLEY et al., 2001),
que € indicativo de hipéxia do miocardio, distirbios de conducdo interventricular,
dilatacdo ventricular, doenga cardiaca e bradicardia (GOODWIN, 2002; CAMACHO;
MUCHA, 2008).

A amplitude da onda R (RmV) fo1 significativamente maior no M0, comparada aos
demais momentos de avaliacdo (M1, M2, M3 e M4), porém manteve-se entre o intervalo
de referéncia para a espécie (TILLEY et al., 2001), indicando apenas uma maior
intensidade do impulso elétrico necessario para a despolariza¢do ventricular no MO.

No que se refere as figuras eletrocardiograficas anormais, um animal apresentou
distirbio de condugdo intraventricular denominado bloqueio fascicular anterior esquerdo,
que persistiu até o M4 (Figura 1). Esta alteracio pode estar relacionada a uma
consequéncia da acdo do parvovirus sob o miocardio (miocardite), cardiopatias, disfuncdo
de ordem congénita e/ou distarbio eletrolitico (TILLEY et al., 2001), contudo este animal

apresentou aumento de CK-MB apenas no MO.

4.6. Conclusao

Diante dos resultados obtidos com esta pesquisa, pode-se concluir que o parvovirus
canino subtipo 2b, foi a variante responsdvel pelos sinais clinicos de vomito e diarreia,
porém as alteracdes eletrocardiograficas encontradas nesses animais foram atribuidas ao
desequilibrio eletrolitico, visto que nao houve indicios de lesdo miocérdica comprovada

através da utilizacdo de biomarcadores cardiacos os quais se mantiveram inalterados.
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Tabela 1. Valores médios e desvios padrdo das varidveis frequéncia cardiaca (FC),
frequéncia respiratéria (FR) e temperatura corporal (TC) de cades acometidos por
parvovirose ao longo dos momentos (MO, M1, M2, M3 e M4), no municipio de Patos,

Paraiba, Brasil.

Momentos Valores de

Mo M1 M2 M3 M4 referéncia*

Variavel

FC (bpm) 138,9425,7 123£38,27 128,1+23 129,8+425,12 143,9+26,7 60-160
FR (mpm) 50,64+31,1 49,86+21,26 41,8+26,47 51,36+29,5 68,7+£38,65 18-36
TC (°C)  38,64+0,68 38,37+0,56 38,53+0,6 38,74+0,7 38,97+0,52 37,5-39,2

* Valores segundo Feitosa (2008).

Tabela 2. Valores médios e desvios padrdao das varidveis hematolégicas de caes
acometidos por parvovirose ao longo dos momentos (MO, M2 e M4), no municipio de

Patos, Paraiba, Brasil.

Momentos Valores de
Variavel

MO M2 M4 referéncia®
Eritrocitos a b b
(x10%/mm®) 6,20+0,80 5,24+0,72 5,38+0,87 5,5-8,5
Hb (g/dL) 12,62+1,74% 11,21+1,52° 11,46+1,89° 12-18
Ht (%) 40,36+4,78* 34,79+4,64° 35,14+5,20° 37-55
VCM (fL) 65,63+4.85 67,07+5.54 66,45+5.53 60-77
CHCM (%) 31,39+1,95 32,17+1,39 32,43+1,78 31-36
gﬁ"lgk‘)etas 365714957862 367714+87377.5 340428+109569 200000-900000

Leucocitos Totais - 1,¢, 5754 1136048424 14035+5121 6000-17000

(mm’)

NS (mm?) 5095+4960° 7040+7800 9105+3925" 3000-11500
NB (mm’) 42482 96+129 16+59 0-300
EOS (mm?) 248,93+276,90 226,86+323,30° 647,78+408,44°  100-1250
LINF (mm®) 1239+1120° 3064+1217° 3896+3185" 1000-4800
MON (mm”) 478+646 1141£1327 370290 150-1350
BAS (mm’) 0 0 0 raro

* Valores segundo Jain (1993).
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Tabela 3. Valores médios e desvios padrdo das andlises bioquimicas de cdes acometidos

por parvovirose ao longo dos momentos (MO, M2 e M4), no municipio de Patos, Paraiba,

Brasil.

Varigvel Momentos Valores de

MO M2 M4 referéncia

Ureia (mg/dL) 25,57+23,86  14,50+£12,08  18,71+9,76 21,4-59,92%*
Creatinina (mg/dL) 0,52+0,22° 0,48+0,21" 0,86+0,24" 0,5-1,5%*
FA (UI/L) 166,50+67,82 231,21+256,06 146,07+£55,16 20-156%*
ALT (UI/L) 23,14£11,09  21,294995  27,86%15,26 21-73%
PT (g/dL) 5,26+1,31° 4,17+1,20° 6,26+0,91°¢ 5,4-7,1%
Albumina (g/dL) 2,19+0,39* 1,74+0,50° 2,72+0,45¢ 2,6-3,3%
Globulina (g/dL) 3,07+0,99" 2,43+0,80" 3,54+0,72% 2,7-4,4%*
CK-MB (U/L) 107,02+46,43* 126,09+74,69" 69,31+30,23 0-76"
c¢Tnl (ng/mL) 0,06 0,06 0,06 0,03-0,07"

* Valores segundo Kaneko; Harvey; Bruss (1997).
+ Valores segundo Roe; Cobb; Stramer (1977).
# Valores segundo Sleeper; Clifford; Laster (2001).

Tabela 4. Valores médios e desvios padrido dos eletrdlitos cdlcio (Ca™), sédio (Na*),
potassio (K'), magnésio (Mg'™), cloreto (Cl) e fésforo (P) de cdes acometidos por

parvovirose ao longo dos momentos (MO, M2 e M4), no municipio de Patos, Paraiba,

Brasil.
Variavel Momentos Valores de referéncia*
MO M2 M4
Ca™ (mg/dL) 7,62+1,50 6,70+1,53 5,63+£2,24 9-11,3
Na* (mEq/L) 118,62+11,72° 122,76+11,81* 140,71+12,03" 141,1-152,3
K" (mEg/L) 5,07+0,77 5,39+0,81 5,4+0,65 4,37-5,65
Mg"* (mg/dL) 1,5240,33 1,26+0,34 1,76+0,51 1,8-2,4
CI' (mg/dL) 82,93+6,63"  86,28+10,26  91,07+5,48" 105-115
P (mg/dL) 7,3243,21 5,91+1,36" 8,06+1,14° 2,6-6,2

~* Valores segundo Kaneko; Harvey; Bruss (1997).
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Tabela 5. Valores médios e desvios padrao da pressdo arterial sistolica (PAS), diastélica
(PAD) e média (PAM) de cdes acometidos por parvovirose ao longo dos momentos (MO,

M1, M2, M3 e M4), no municipio de Patos, Paraiba, Brasil.

Momentos Valores de
Variavel
MO M1 M2 M3 M4 referéncia®
PAS a b
119,1+15,4 118,6%1° 122,6%x12,1 126,14+16 132,28+11,7 110-170
(mmHg)
PAD
79,36£11,2 79,93499 82,36%7,7 76,21+11,1 81,64+14.6 70-100
(mmHg)

PAM 93,43+11,4 92,8+10,7 95,78+7.8 92,86x11  97.93+13.9 80-120
(mmHg)

* Valores segundo Tilley; Goodwin (2002).

Tabela 6. Valores médios e desvios padrdo das varidveis eletrocardiogréificas de caes
acometidos por parvovirose ao longo dos momentos (MO, M1, M2, M3 e M4), no

municipio de Patos, Paraiba, Brasil.

Momentos Valores de
Variavel
MO M1 M2 M3 M4 referéncia*
0.05¢ 005 0046 0046t  0.045+ )
Pms 0058 0006 0006 0006 0005 Até 0,05
0.19+ 015+ 015+ 016+ 0,17+ ,
PmV 0061 0056 0028 0.05 0.031 Ate 04
005+ 005 005+ 005+ 0,049+ )
QRS 0012 0013 0015 0014 0012 Até 0,06
0.86+ 077+ 058+ 062+ 062+ ,
RmV 0.410°  0356° 0217  0206° 0,229 At 2,5
0094 010+ 009+ 009+ 009+
PR 0015 0019 0016 0015 0014 0,06-0,13
0.19+  020¢ 019+ 019+ 0,18+
QT 0020 0038 0025 0035 0042 0,15-0,25
0.16+ 011 012+ 010+ 0,10+
SmV 0.137 0129 0139 0129  0.165 0.15
_ 026+ 021+ 019+ 020+ 024+ 5o e R

0,182 0,138 0,890 0,181 0,215

* Tilley et al. (2001).
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Figura 1: Representacdo eletrocardiogriafica de cao com gastroenterite por Parvovirus

CPV 2b, revelando bloqueio fascicular anterior esquerdo (EEM: -80°)
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5. CONCLUSOES

Mediante os resultados obtidos pdde-se conferir as seguintes conclusoes:

No que se refere a parvovirose canina, pode-se concluir que o subtipo 2b, foi a
variante encontrada na cidade de Patos, PB, e, portanto, responsdvel pelos sinais clinicos
de vomito e diarreia em animais susceptiveis com menos de seis meses de idade, porém em
decorréncia da variabilidade biogeografica do Brasil, e pela escassez de informagdo da
identificacdo filogenética de cepas de parvovirus nas demais dreas da regido Nordeste,
torna-se necessdria a realizacdo de novas pesquisas com o intuito de se conhecer o real
perfil epidemioldgico da doenga e seus principais fatores de risco na populagdo canina,
para que, desta forma, possam ser produzidas vacinas mais eficientes e que proporcionem
uma protecao vacinal mais eficaz.

O envolvimento cardiaco em cdes acometidos pelo CPV-2b é muito controverso.
As alteracdes cardiovasculares observadas nos resultados dessa pesquisa foram atribuidas
ao desequilibrio eletrolitico, uma vez que nao houve indicios de lesdo miocardica
comprovada através da utilizacdo de biomarcadores cardiacos, os quais se mantiveram

inalterados em todos os momentos de avaliagao.
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Normas do Capitulo I
INSTRUCOES AOS AUTORES

PESQUISA VETERINARIA BRASILEIRA

Brazilian Journal of Veterinary Research

Os trabalhos para submissao devem ser enviados por via eletrénica, através do e-

mail <jurgen.dobereiner @pvb.com.br>, com os arquivos de texto na versiao mais

recente do Word e formatados de acordo com o modelo de apresentacio disponivel no
site da revista (www.pvb.com.br. Devem constituir-se de resultados de pesquisa ainda
ndo publicados e ndo considerados para publicacdo em outra revista.

Para abreviar sua tramitacdo e aceitacdo, os trabalhos sempre devem ser

submetidos conforme as normas de apresentaciao da revista (www.pvb.com.br) e o

modelo em Word (PDF no site). Os originais submetidos fora das normas de

apresentacao, serao devolvidos aos autores para a devida adequacao.

Apesar de ndo serem aceitas comunicagOes (Short communications) sob forma de
“Notas Cientificas”, nao ha limite minimo do nimero de paginas do trabalho enviado, que
deve, porém, conter pormenores suficientes sobre os experimentos ou a metodologia

empregada no estudo. Trabalhos sobre Anestesiologia e Cirurgia serdo recebidos para

submissao somente os da area de Animais Selvagens.

Embora sejam de responsabilidade dos autores as opinides e conceitos emitidos nos
trabalhos, o Conselho Editorial, com a assisténcia da Assessoria Cientifica, reserva-se o
direito de sugerir ou solicitar modificagdes aconselhdveis ou necessdrias. Os trabalhos
submetidos sdo aceitos através da aprovacgao pelos pares (peer review).

NOTE: Em complementacio aos recursos para edicio da revista (impressa e
online) e distribuicio via correio é cobrada taxa de publicacido (page charge) no valor
de R$ 250,00 por pagina editorada e impressa, na ocasido do envio da prova final, ao
autor para correspondéncia.

1. Os trabalhos devem ser organizados, sempre que possivel, em Titulo,
ABSTRACT, RESUMO, INTRODUCAO, MATERIAL E METODOS,
RESULTADOS, DISCUSSAO, CONCLUSOES (ou combinagdo destes dois dltimos),
Agradecimentos e REFERENCIAS:

a) o Titulo do artigo deve ser conciso e indicar o contetido do trabalho; pormenores de

identificacdo cientifica devem ser colocados em MATERIAL E METODOS.
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b) O(s) Autor(es) deve(m) sistematicamente encurtar os nomes, tanto para facilitar sua

identificacdo cientifica, como para as citacoes bibliogrificas. Em muitos casos isto

significa manter o primeiro nome e o dltimo sobrenome e abreviar os demais sobrenomes:
Paulo Fernando de Vargas Peixoto escreve Paulo V. Peixoto ou Peixoto P.V.; Franklin
Riet-Correa Amaral escreve Franklin Riet-Correa ou Riet-Correa F.; Silvana Maria
Medeiros de Sousa Silva poderia usar Silvana M.M.S. Silva, inverso Silva S.M.M.S., ou
Silvana M.M. Sousa-Silva, inverso, Sousa-Silva S.M.M., ou mais curto, Silvana M.
Medeiros-Silva, e inverso, Medeiros-Silva S.M.; para facilitar, inclusive, a moderna

indexacdo, recomenda-se que os trabalhos tenham o maximo de 8 autores;

c) o ABSTRACT devera ser apresentado com os elementos constituintes do RESUMO
em portugués, podendo ser mais explicativos para estrangeiros. Ambos devem ser seguidos
de “INDEX TERMS” ou “TERMOS DE INDEXACAO”, respectivamente;

d) o RESUMO deve apresentar, de forma direta e no passado, o que foi feito e
estudado, indicando a metodologia e dando os mais importantes resultados e conclusoes.
Nos trabalhos em inglés, o titulo em portugués deve constar em negrito e entre colchetes,
logo apds a palavra RESUMO;

e) a INTRODUCAO deve ser breve, com citacdo bibliogréifica especifica sem que a
mesma assuma importancia principal, e finalizar com a indicacdo do objetivo do trabalho;

f) em MATERIAL E METODOS devem ser reunidos os dados que permitam a
repeticdo do trabalho por outros pesquisadores. Na experimentacdo com animais, deve
constar a aprovacio do projeto pela Comissdo de Etica local;

g) em RESULTADOS deve ser feita a apresentacdo concisa dos dados obtidos.
Quadros devem ser preparados sem dados supérfluos, apresentando, sempre que indicado,
médias de vdrias repeti¢des. E conveniente, as vezes, expressar dados complexos por
gréaficos (Figuras), ao invés de apresentd-los em Quadros extensos;

h) na DISCUSSAO devem ser discutidos os resultados diante da literatura. Ndo convém
mencionar trabalhos em desenvolvimento ou planos futuros, de modo a evitar uma
obrigacao do autor e da revista de publica-los;

i) as CONCLUSOES devem basear-se somente nos resultados apresentados no
trabalho;

J) Agradecimentos devem ser sucintos e ndo devem aparecer no texto ou em notas de

rodapé;
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k) a Lista d¢ REFERENCIAS, que s6 incluird a bibliografia citada no trabalho e a que
tenha servido como fonte para consulta indireta, devera ser ordenada alfabeticamente pelo
sobrenome do primeiro autor, registrando-se os nomes de todos os autores, em caixa alta e
baixa (colocando as referéncias em ordem cronoldgica quando houver mais de dois
autores), o titulo de cada publicacdo e, abreviado ou por extenso (se tiver divida), o nome
da revista ou obra, usando as instrugdes do “Style Manual for Biological Journals”
(American Institute for Biological Sciences), o “Bibliographic Guide for Editors and
Authors” (American Chemical Society, Washington, DC) e exemplos de fasciculos ja

publicados (www. pvb.com.br)

2. Na elaboracao do texto deverao ser atendidas as seguintes normas:
a) os trabalhos devem ser submetidos seguindo o exemplo de apresentacao de fasciculos
recentes da revista e do modelo constante do site sob “Instrucdes aos Autores”

(www.pvb.com.br). A digitalizacio deve ser na fonte Cambria, corpo 10, entrelinha

simples; a pagina deve ser no formato A4, com 2cm de margens (superior, inferior,
esquerda e direita), o texto deve ser corrido e ndo deve ser formatado em duas colunas,
com as legendas das figuras e os Quadros no final (logo apés as REFERENCIAS). As
Figuras (inclusive graficos) devem ter seus arquivos fornecidos separados do texto.
Quando incluidos no texto do trabalho, devem ser introduzidos através da ferramenta

“Inserir” do Word; pois imagens copiadas e coladas perdem as informacdes do programa

onde foram geradas, resultando, sempre, em ma qualidade;

b) a redagdo dos trabalhos deve ser concisa, com a linguagem, tanto quanto possivel, no
passado e impessoal; no texto, os sinais de chamada para notas de rodapé serdo nimeros
ardbicos colocados em sobrescrito apds a palavra ou frase que motivou a nota. Essa

numeragdo serd continua por todo o trabalho; as notas serdo langadas ao pé da pagina em

que estiver o respectivo sinal de chamada. Todos os Quadros e todas as Figuras serdao
mencionados no texto. Estas remissdes serdo feitas pelos respectivos nimeros e, sempre
que possivel, na ordem crescente destes. ABSTRACT e RESUMO serdo escritos
corridamente em um s6 paragrafo e ndo deverdo conter cita¢dOes bibliogréficas.

c) no rodapé da primeira pagina devera constar endereco profissional completo de
todos os autores e o e-mail do autor para correspondéncia, bem como e-mails dos

demais autores (para eventualidades e confirmacao de endereco para envio do

fasciculo impresso);
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d) siglas e abreviacdes dos nomes de instituicdes, ao aparecerem pela primeira vez no
trabalho, serdo colocadas entre parénteses e precedidas do nome por extenso;

e) citacdes bibliograficas serdo feitas pelo sistema “autor e ano”; trabalhos de até trés
autores serdo citados pelos nomes dos trés, € com mais de trés, pelo nome do primeiro,
seguido de “et al.”, mais o ano; se dois trabalhos ndo se distinguirem por esses elementos,
a diferenciacdo serd feita através do acréscimo de letras mindsculas ao ano, em ambos.
Trabalhos nao consultados na integra pelo(s) autor(es), devem ser diferenciados,
colocando-se no final da respectiva referéncia, “(Resumo)” ou “(Apud Fulano e o
ano.)”; a referéncia do trabalho que serviu de fonte, sera incluida na lista uma so6 vez.
A menc¢ao de comunicacdo pessoal e de dados ndo publicados € feita no texto somente com
citacdo de Nome e Ano, colocando-se na lista das Referéncias dados adicionais, como a
Institui¢do de origem do(s) autor(es). Nas citagdes de trabalhos colocados entre parénteses,
nao se usara virgula entre o nome do autor e o ano, nem ponto-e-virgula apds cada
ano; a separacdo entre trabalhos, nesse caso, se fard apenas por virgulas, exememplo:
(Christian & Tryphonas 1971, Priester & Haves 1974, Lemos et al. 2004, Krametter-
Froetcher et. al. 2007);

f) a Lista das REFERENCIAS deveri ser apresentada isenta do uso de caixa alta, com os
nomes cientificos em itdlico (grifo), e sempre em conformidade com o padrao adotado

nos ultimos fasciculos da revista, inclusive quanto a ordenagdo de seus varios elementos.

3. As Figuras (grificos, desenhos, mapas ou fotografias) originais devem ser
preferencialmente enviadas por via eletronica. Quando as fotos forem obtidas através de

cameras digitais (com extensdo “jpg”), os arquivos deverdo ser enviados como obtidos

(sem tratamento ou alteracdes). Quando obtidas em papel ou outro suporte, deverdo ser

anexadas ao trabalho, mesmo se escaneadas pelo autor. Nesse caso, cada Figura serd
identificada na margem ou no verso, a traco leve de lapis, pelo respectivo nimero € o nome
do autor; havendo possibilidade de divida, deve ser indicada a parte inferior da figura pela
palavra “pé”. Os graficos devem ser produzidos em 2D, com colunas em branco, cinza e
preto, sem fundo e sem linhas. A chave das convengdes adotadas serd incluida
preferentemente, na drea da Figura; evitar-se-a o uso de titulo ao alto da figura. Fotografias
deverdo ser apresentadas preferentemente em preto e branco, em papel brilhante, ou em
diapositivos (“slides™). Para evitar danos por grampos, desenhos e fotografias deverao ser

colocados em envelope.
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Na versdo online, fotos e graficos poderdo ser publicados em cores; na versio impressa,
somente quando a cor for elemento primordial a impressdo das figuras poderd ser em

cores.

4. As legendas explicativas das Figuras conterdo informagdes suficientes para que estas
sejam compreensiveis, (até certo ponto autoexplicativas , com independéncia do texto) e

serao apresentadas no final do trabalho.

5. Os Quadros deverao ser explicativos por si mesmos e colocados no final do texto.
Cada um terd seu titulo completo e serd caracterizado por dois tragos longos, um acima e
outro abaixo do cabecalho das colunas; entre esses dois tracos poderd haver outros mais
curtos, para grupamento de colunas. Nao ha tracos verticais. Os sinais de chamada
serdo alfabéticos, recomecando, se possivel, com “a” em cada Quadro; as notas serdo
lancadas logo abaixo do Quadro respectivo, do qual serdo separadas por um trago curto a

esquerda.
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Normas do Capitulo IT

INSTRUCOES AOS AUTORES

Semina: Ciéncias Agrarias

Normas editoriais para publicacio na Semina: Ciéncias Agrarias, UEL.

Os artigos poderao ser submetidos em portugues e apos o aceite serem traduzidos

para o ingles.
Os artigos em inglés terao prioridade de publicacao.

Os artigos em ingles deverao estar acompanhados (como documento suplementar) do

comprovante de traducao; correcao de um dos seguintes tradutores

American Journal Experts.

Editage

Elsevier
O autor principal deverd anexar no sistema documento comprobatoério dessa correcio.

Categorias dos Trabalhos

a)Artigos cientificos: no maximo 20 péginas incluindo figuras, tabelas e referéncias

bibliograficas;

b)Comunicagdes cientificas: no méiximo 12 pdaginas, com referéncias bibliograficas
limitadas a 16 citacdes e no maximo duas tabelas ou duas figuras ou uma tabela e uma
figura;

b)Relatos de casos: No maximo 10 paginas, com referéncias bibliogréaficas limitadas a 12
citacOes e no maximo duas tabelas ou duas figuras ou uma tabela e uma figura;

c)Artigos de revisdo: no médximo 25 pdginas incluindo figuras, tabelas e referéncias

bibliogréficas.

Apresentacio dos Trabalhos


http://www.journalexperts.com/en/translation
http://www.editage.com.br/manuscriptediting/index.html
http://webshop.elsevier.com/languageservices/
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Os originais completos dos artigos, comunicagdes, relatos de casos e revisdes podem ser
escritos em portugués,inglés ou espanhol, no editor de texto Word for Windows, com
espacamento 1,5, em papel A4, fonte Times New Roman, tamanho 11 normal, com
margens esquerda e direita de 2 cm e superior e inferior de 2 cm, respeitando-se o nimero
de péginas, devidamente numeradas, de acordo com a categoria do trabalho. Figuras
(desenhos, graficos e fotografias) e Tabelas serdo numeradas em algarismos ardbicos e
devem estar separadas no final do trabalho.

As figuras e tabelas deverdo ser apresentadas nas larguras de 8 ou 16 cm com altura
mdéxima de 22 cm, lembrando que se houver a necessidade de dimensdes maiores, no
processo de editoracdo haverd reducdo para as referidas dimensdes. As legendas das
figuras deverdo ser colocadas em folha separada obedecendo a ordem numérica de citagao
no texto. Fotografias devem ser identificadas no verso e desenhos e grafico na parte frontal
inferior pelos seus respectivos nimeros do texto e nome do primeiro autor. Quando
necessario deve ser indicado qual € a parte superior da figura para o seu correto

posicionamento no texto.

Preparaciao dos manuscritos

Artigo cientifico:

Deve relatar resultados de pesquisa original das dreas afins, com a seguinte organizagao
dos toépicos: Titulo; Titulo em inglés; Resumo com Palavras-chave (no maximo seis
palavras); Abstract com Key words (no miximo seis palavras); Introducao; Material e
Métodos; Resultados e Discussdo com as conclusdes no final ou Resultados, Discussao e
Conclusoes separadamente; Agradecimentos; Fornecedores, quando houver e Referéncias
Bibliograficas. Os tdépicos devem ser escritos em letras maidsculas e mintsculas e
destacados em negrito, sem numera¢do. Quando houver a necessidade de subitens dentro
dos tépicos, os mesmos devem receber nimeros arabicos. O trabalho submetido ndo pode
ter sido publicado em outra revista com o mesmo contetido, exceto na forma de resumo de

congresso, nota prévia ou formato reduzido.

A apresentacao do trabalho deve obedecer a seguinte ordem:

1.Titulo do trabalho, acompanhado de sua tradu¢do para o inglés.
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2.Resumo e Palavras-chave: Deve ser incluido um resumo informativo com um minimo de
150 ¢ um maximo de 300 palavras, na mesma lingua que o artigo foi escrito,
acompanhado de sua traducdo para o inglés (Abstract e Key words).

3.Introdugdo: Deverd ser concisa e conter revisio estritamente necessdria a introdugdo do
tema e suporte para a metodologia e discussao.

4.Material e Métodos: Podera ser apresentado de forma descritiva continua ou com
subitens, de forma a permitir ao leitor a compreensdo e reprodu¢do da metodologia
citada com auxilio ou nao de citagdes bibliograficas.

5.Resultados e discussdo com conclusées ou Resultados, Discussdo e Conclusoes: De
acordo com o formato escolhido, estas partes devem ser apresentadas de forma clara,
com auxilio de tabelas, graficos e figuras, de modo a nao deixar dividas ao leitor,
quanto a autenticidade dos resultados, pontos de vistas discutidos e conclusdes
sugeridas.

6.Agradecimentos: As pessoas, instituicoes e empresas que contribuiram na realizagdo do
trabalho deverdo ser mencionadas no final do texto, antes do item Referéncias

Bibliogrificas.

Observacoes:
Quando for o caso, antes das referéncias, deve ser informado que o artigo foi aprovado
pela comissdo de bioética e foi realizado de acordo com as normas técnicas de

bioseguranca e ética.

Notas: Notas referentes ao corpo do artigo devem ser indicadas com um simbolo
sobrescrito, imediatamente depois da frase a que diz respeito, como notas de rodapé no

final da pagina.

Figuras: Quando indispensaveis figuras poderdo ser aceitas e deverdo ser assinaladas no
texto pelo seu numero de ordem em algarismos ardbicos. Se as ilustracdes enviadas ja
foram publicadas, mencionar a fonte e a permissdo para reproducao.

Tabelas: As tabelas deverdo ser acompanhadas de cabecalho que permita compreender o

significado dos dados reunidos, sem necessidade de referéncia ao texto.
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Grandezas, unidades e simbolos: Deverd obedecer as normas nacionais correspondentes

(ABNT).

7. Citacoes dos autores no texto: Deverd seguir o sistema de chamada alfabética seguidas

do ano de publicacdo de acordo com os seguintes exemplos:

a) Os resultados de Dubey (2001) confirmam que .....

b) De acordo com Santos et al. (1999), o efeito do nitrogénio.....

c) Beloti et al. (1999b) avaliaram a qualidade microbioldgica.....

d) [...] e inibir o teste de formacao de sincicio (BRUCK et. al., 1992).

e) [...Jcomprometendo a qualidade de seus derivados (AFONSO; VIANNI, 1995).

Citagcoes com trés autores
Dentro do paréntese, separar por ponto e virgula.

Ex: (RUSSO; FELIX; SOUZA, 2000).

Incluidos na sentenca, utilizar virgula para os dois primeiros autores e (e) para separar o
segundo do terceiro.

Ex: Russo, Felix e Souza (2000), apresentam estudo sobre o tema....

Citacoes com mais de trés autores

Indicar o primeiro autor seguido da expressao et al.

Observagdo: Todos os autores devem ser citados nas Referéncias Bibliograficas.

8. Referéncias Bibliogrdficas: As referéncias bibliogréficas, redigidas segundo a norma
NBR 6023, ago. 2000, da ABNT, deverdo ser listadas na ordem alfabética no final do
artigo. Todos os autores participantes dos trabalhos deverdo ser relacionados,
independentemente do niimero de participantes (dnica exce¢do a norma — item 8.1.1.2). A
exatidio e adequacdo das referéncias a trabalhos que tenham sido consultados e
mencionados no texto do artigo, bem como opinides, conceitos e afirmagdes sdo da inteira
responsabilidade dos autores.

As outras categorias de trabalhos (Comunicacdo cientifica, Relato de caso e Revisdo)
deverdo seguir as mesmas normas acima citadas, porem, com as seguintes orientacoes

adicionais para cada caso:
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Comunicacao cientifica

Uma forma concisa, mas com descricio completa de uma pesquisa pontual ou em
andamento (nota prévia), com documentacao bibliogrifica e metodologia completas, como
um artigo cientifico regular. Deverd conter os seguintes tdpicos: Titulo (portugués e
inglés); Resumo com Palavras-chave; Abstract com Key words; Corpo do trabalho sem
divisdo de tdépicos, porém seguindo a seqiiéncia — introducdo, metodologia, resultados

(podem ser incluidas tabelas e figuras), discussdo, conclusdo e referéncias bibliograficas.

Relato de caso

Descricao sucinta de casos clinicos e patoldgicos, achados inéditos, descricio de novas
espécies e estudos de ocorréncia ou incidéncia de pragas, microrganismos ou parasitas de
interesse agrondmico, zootécnico ou veterindrio. Deverd conter os seguintes topicos:
Titulo (portugués e ingl€s); Resumo com Palavras-chave; Abstract com Key-words;
Introdugdo com revisdo da literatura; Relato do (s) caso (s), incluindo resultados, discussdao

e conclusdo; Referéncias Bibliograficas.

Artigo de revisao bibliografica

Deve envolver temas relevantes dentro do escopo da revista. O ndmero de artigos de
revisdo por fasciculo € limitado e os colaboradores poderdo ser convidados a apresentar
artigos de interesse da revista. No caso de envio espontaneo do autor (es), é necessdria a
inclusdao de resultados relevantes préprios ou do grupo envolvido no artigo, com
referéncias bibliograficas, demonstrando experi€ncia e conhecimento sobre o tema.

O artigo de revisao deverd conter os seguintes topicos: Titulo (portugués e ingl€s); Resumo
com Palavras-chave; Abstract com Key-words; Desenvolvimento do tema proposto (com
subdivisdes em topicos ou nao); Conclusdes ou Consideracdes Finais; Agradecimentos (se
for o caso) e Referéncias Bibliogréficas.

Outras informacoes importantes

1A publicacdo dos trabalhos depende de pareceres favordveis da assessoria cientifica "Ad
hoc" e da aprovacdo do Comité Editorial da Semina: Ciéncias Agrarias, UEL.
2.Nao serdao fornecidas separatas aos autores, uma vez que os fasciculos estardo

disponiveis no endereco eletronico da revista (http://www.uel.br/revistas/uel).

3.0s trabalhos ndo aprovados para publicacdo serdo devolvidos ao autor.


http://www.uel.br/proppg/semina
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4.Transferéncia de direitos autorais: Os autores concordam com a transferéncia dos direitos
de publicagdo do referido artigo para a revista. A reproducdo de artigos somente €
permitida com a citacdo da fonte e € proibido o uso comercial das informagdes.

5.As questdes e problemas ndo previstos na presente norma serdo dirimidos pelo Comité

Editorial da drea para a qual foi submetido o artigo para publicagdo.

Condic¢des para submissao

Como parte do processo de submissdo, os autores sao obrigados a verificar a conformidade
da submissdo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que nao

estiverem de acordo com as normas serdao devolvidas aos autores.

1. A contribuicdo € original e inédita, e ndo estd sendo avaliada para publicacdo por
outra revista; caso contrrio, deve-se justificar em "Comentérios ao Editor".

2. Informo que o material estd corretamente formatado e que os Documentos
Suplentares serdao carregados, ESTANDO CIENTE que aformatacdo incorreta
importara na SUSPENSAO do processo de avaliacio SEM AVALIACAO DO
MERITO.

3. No passo seguinte preencher os metadados em inglés.

Para inclui-los, ap6s salvar os dados de submissao em portugues, clicar em "editar
metadados" no topo da pégina - alterar o idioma para o ingl€s e inserir: titulo em

ingles, abstract e key words. Salvar e ir para o passo seguinte.

4. Devem ser preenchidos dados de autoria de todos os autores no processo de

submissao.

Utilize o botdo "incluir autor"

5. Adentificacao de autoria do trabalho foi removida do arquivo e da opg¢do
Propriedades no Word, garantindo desta forma o critério de sigilo da revista, caso
submetido para avaliacdo por pares (ex.: artigos), conforme instru¢des disponiveis

em Assegurando a Avaliacdo Cega por Pares.

6. Os arquivos para submissdo estdo em formato Microsoft Word, OpenOffice ou

RTF (desde que nao ultrapassem 2MB)


javascript:openHelp('http://www.uel.br/revistas/uel/index.php/semagrarias/help/view/editorial/topic/000044')
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7. O texto estd em espaco 1,5; fonte Time New roman de tamanho 11; emprega itdlico

em vez de sublinhado (exceto em enderecos URL);

O texto segue os padroes de estilo e requisitos bibliograficos descritos

em Diretrizes para Autores, na secdo Sobre a Revista.

8. Atesto que foram seguidas todas as normas éticas, em caso de pesquisa com seres
vivos, estando de posse dos documentos comprobatoérios de aprovagdo por Comité
de Etica e Termo de Livre consentimento caso sejam solicitados. Tendo sido citado

no texto a obediéncia aos preceitos éticos cabiveis.

9. Taxa de Submissao de novos artigos

Declaragdo de Direito Autoral

Os Direitos Autorais para artigos publicados nesta revista sdo de direito do autor. Em
virtude da aparecerem nesta revista de acesso publico, os artigos sdo de uso gratuito,
com atribui¢des proprias, em aplicacdes educacionais € ndo-comerciais.

A revista se reserva o direito de efetuar, nos originais, alteracdes de ordem normativa,
ortografica e gramatical, com vistas a manter o padrdo culto da lingua e a credibilidade do
veiculo. Respeitard, no entanto, o estilo de escrever dos autores.

Alteragdes, correcdes ou sugestdes de ordem conceitual serdo encaminhadas aos autores,
quando necessdrio. Nesses casos, os artigos, depois de adequados, deverdo ser submetidos
a nova apreciacgao.

As opinides emitidas pelos autores dos artigos sdo de sua exclusiva responsabilidade.

Politica de Privacidade
Os nomes e enderecos informados nesta revista serdo usados exclusivamente para os
servigcos prestados por esta publicacdo, ndo sendo disponibilizados para outras finalidades

ou a terceiros.


http://www.uel.br/revistas/uel/index.php/semagrarias/about/submissions#authorGuidelines
http://www.uel.br/revistas/uel/index.php/semagrarias/about/submissions#authorGuidelines
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- Enc: Submissdo de artigo https://mail.google.com/mail/?ui=2&ik=4fbd42b0df&view=pt&sear...

szlgll

Enc: Submisséo de artigo
1 mensagem
Angélica Ramalho de Aradjo Leite <angelica_ral@yahoo.com.br> 11 de novembro de 2013 10:10

Responder a: Angélica Ramalho de Aradjo Leite <angelica_ral@yahoo.com.br>
Para: Fernanda Henrique <nandinhavh@gmail.com>

Em Segunda-feira, 11 de Novembra de 2013 10:09, Angélica Ramalho de Aratijo Leite
<angelica_ral@yahoo.com.br> escreveu:

Dr. Jirgen D&bereiner, segue em anexo a submiss&o do artigo intitulado "Caracterizacdo molecular do
parvovirus isolados de caes do semiarido nordestino” para apreciagso do corpo editorial, atendendo a

todos os pré-requisitos para elaboragao textual descrito na sess&o instrucéo aos autores.
Agradeco a atengédo e espero confirmagio desta submisséo.
Obrigadalll

Att.

@ Caracterizagdao molecular do parvovirus isolados de cies do semiarido nordestino.docx
50K

13/11/2013 21:31
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Gmll

Enc: [SCA] Agradecimento pela submissao
1 mensagem

Angélica Ramalho de Aratijo Leite <angelica_ral@yahoo.com.br> 11 de novembro de 2013 00:00
Responder a: Angélica Ramalho de Aradjo Leite <angelica_ral@yahoo.com.br>
Para: Fernanda Henrique <nandinhavh@gmail.com>

Em Domingo, 10 de Novembro de 2013 23:56, Odilon Vidotto <vidotto@uel.br> escreveu:
Angélica Ramalho de Aratijo Leite,

Agradecemos a submissao do trabalho "Caracterizagao laboratorial e
cardiovascular de caes acometidos pelo parvovirus tipo 2b" para a revista
Semina: Ciéncias Agrarias.

Acompanhe o progresso da sua submissdo por meio da interface de
administracdo do sistema, disponivel em:

URL da submissao:
hitp:/iwww.uel.br/revistas/uel/index.php/semagrarias/author/submission/16950
Login: angelicaramalho

Em caso de duvidas, entre em contato via e-mail.

Agradecemos mais uma vez considerar nossa revista como meio de compartilhar
seu trabalho.

Odilon Vidotto

Semina: Ciéncias Agrarias

Editor Chefe

Odilon Vidotto

Semina Ciéncias Agrarias
http://www.uel.brirevistas/uelfindex.php/semagrarias

13/11/2013 21:36



