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RESUMO

Denominam-se popularmente, sarnas, as moléstias cutneas causadas por parasitas (acaros)
que vivem na pele dos animais, portanto denominadas de ectoparasitoses. O trabalho teve
como objetivo realizar um levantamento de cdes domiciliados infectados pela sarna sarcéptica
ou escabiose canina, causada pelo acaro Sarcoptes scabiei var. canis pertencente a familia
Sarcoptidae de carater zoondtico, ou seja, que € transmissivel do animal para animal e
ocasionalmente ao humano, no bairro Vila Verde localizado no Municipio de Tabatinga-AM.
Durante a pesquisa envolvendo 24 residéncias foram analisadas 55 amostras mediante ao
raspado de pele dos cachorros domiciliados nas areas de lesdes, resultados indicaram que 0s
cdes da regido estudada sdo importantes hospedeiros de ectoparasitas, sendo o diagnostico
laboratorial positivos em até 36,3% dos casos, apresentando Demodex canis responsavel pela
sarna demodécica destacou-se como a mais amplamente diagnosticada sendo observada em 8
(14,5%), seguida de S. scabiei var. canis 7 (12,8%) responsavel pela sarna sarcéptica, o acaro
superficial da Familia Psoroptidae foram encontrados em 5 (9,1%). E através da pesquisa
16,7% das pessoas entrevistadas relataram que membros da familia foram expostos a
inflamacdo na pele apresentando lesdes acompanhadas de coceira intensa. Apesar da sarna
canina ser contagiosa e transmitida principalmente pelo contato direto com o cachorro
infectado ndo é considerada uma doenca grave para 0 homem e muita das vezes passa
despercebida.

Palavras-chave: Sarna Sarcoptica, ectoparasitas, S. scabiei.



RESUMEN

Son popularmente llamados sarnas, las enfermedades de la piel causadas por parasitos
(&caros) que viven en la piel de los animales, por lo tanto llamados ectoparasitos. El trabajo
tuvo como objetivo realizar uma encuesta de canes infectados pela sarna canina, causada por
los &caros Sarcoptes scabiei var canis, perteneciente a la familia Sarcoptidae de caracter
zoondtico, es decir, que es transmisible de animal a animal y ocasionalmente al hombre, en el
barrio de Vila Verde ubicado en Tabatinga-AM. Durante la investigacion em 24 residencias,
se analizaron 55 muestras afeitando la piel de los canes domiciliados em las areas de lesion,
los resultados indicaron que los canes de la region estudiada son anfitriones importantes de
ectoparasitos, siendo el diagnéstico de laboratorio positivo haste 36,3% de los casos, el
responsable de presentacion Demodex canis de la sarna demodécica se destaco como el mas
ampliamente diagnosticado observado em 8 (14,5%), seguido de S. scabiei var canis 7
(12,8%), responsable de la sarna sarcoptica, se encontraron 5 (9,1%) acaros superficiales de
la familia Psoroptidae. Y a través de la encuesta, el 16,7% de las personas entrevistadas
informaron que los membros de la familia estuvieron expuestos a inflamacion de la piel
presentando lesiones acompanadas de picazon severa. Aunque la sarna canina es contagiosa y
se transmite principalmente a través del contacto directo com el can infectado, no se
considera uma enfermedad grave para el hombre y a menudo passa desapercebida.

Palabra-clave: Sarna Sarcoptica, ectoparasitas, S. scabiei.



AGRADECIMENTOS

Agradeco a Deus por ter me dado saude e forca para superar as dificuldades. A esta
universidade, seu corpo docente, direcdo e administracdo que oportunizaram a janela que hoje
vislumbro um horizonte superior.

Agradeco a minha orientadora Marcella Pereira da Cunha Campos pelo suporte no
pouco tempo que Ihe coube, pelas suas corre¢des e incentivo e também ao Médico Veterinario
Rodrigo Romulo dos Santos Alves por ter me ajudado durante as coletas de dados.

Ao0s meus pais, pelo incentivo e apoio e a todos meus amigos da Biologia que direta
ou indiretamente fizeram parte da minha formagéo, ao meu muito obrigada.



DEDICATORIA

Este trabalho de pesquisa é dedicado primeiramente a Deus, aos meus pais e amigos. Poder
contar com a boa vontade e o conhecimento destas pessoas foi essencial para meu éxito.



SUMARIO

S [N = 10] 01107V OSSR 11
2. OBUIETIVOS ...ttt et sttt et e b e e s be e sheesatesabe s bt e bt enbeesaeesatesateenteens 13
2.1 GBIAL ...t b ettt h bbbt et et e et eneene e 13
2.2 ESPECITICOS ..eeuviteeiecie ettt ettt et st e et e e be et e e beesa e beesa et e sra e st e e teera e besaeentenreenreres 13
3. FUNDAMENTAGAO TEORICA ... eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseesesessseseseesssseseesssesesesessessseseseesssesesesesessses 13
3.1 SARNA SARCOPTICA . ...ttt sas s naenen 13
3.2 AGENTE ETIOLOGICO.......oeieeeeeeeeeeeeee s ss s assas s ssnas s ssssssesnns 14
3.3 CICLO BIOLOGICO ...t sas s sas s neenes 16
BA TRANSMISSAOD ..ottt se e naesaneenessneenes 17
3.5 SINTOMATOLOGIA. .ttt ettt st sttt b e bt e s be e saee et e enteenteens 17
ST PROFTLAXIA ettt sttt ettt e b e s bt e s ae e st e st e e bt e bt e bt e s beesmeesaeeentesbeens 19
3.8 EPIDEMIOLOGIA ...ttt ettt st sttt et b e be e s bt e smeesaeeenteeteens 20
4. MATERIAIS E METODOS ...ttt eeses s sssas s s s sssasssssssssssssssssnenees 22
8.1 ATEA U8 ESIUUD .......eovevereveeeececte ettt sttt s s saessesaessesaesassaesassansaens 22
4.2 ODJELO 08 PESUISA ....euveverterentenieiieiteie sttt st st sttt ettt be bbb st et et et eseebeebesbeebe st e s et e s eneeneeneenes 23
4.3 TIPO U8 PESGUISA....vveveerreresreetesteeeeteeeestesteetestesseessesseessesseessessessaessesteessessesssessesseensessesssensesseensenes 23
4.4 INSTTUMENTO 0B PESTUISA ...veveeureireeeeirieeeeitesteetesteeteestesteessestesseessessaessesteessesesssessesseensessasssensesseensenns 23
4.5 AMOSIIAGEIM ..enitieiiieeitee ettt e stee ettt e sttt e sbteesabeesbeesbaeesabeessbaeesabeesabeeesabeesasaesabaeesabeesnseesnnseessaeensseenns 24
4.8 COIBLA ...ttt 24
4.7 ANALISES A0S FASPAUDS. ... .eveverrerreriereetietieteetestestestesteeesseseeseesessessessessesesseseeseeseasessessessansensessessesensen 24
4.8 QUESTIONAIO ESIIULUFAUD ...e.veeuveteceeetecteete sttt ettt e st e st et e st e esa e besteebesbeeasastesssensesrnensenns 24
4.9 PermiSSa0 € CONSENTIMENTO ......coveuirreiiiteirieiet ettt ettt ettt 25
5. RESULTADOS E DISCUSSOES ......oovvieeeieeeeeeeeeesesesseesessessessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsanns 25
6. CONSIDERAGOES FINAIS.......oooeeeeeeeeeeee et ves s tes s s s saesas s, 37

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ..ottt 38



LISTA DE FIGURAS

Figura 1- Bairro de Vila VErde.........coovoiiiiiiicie ettt 22
Figura 2- Cao com sintomas caracterizados por prurido e pele com formacao de crostas.....26
Figura 3- Cao com sarna apresentando crostas ao redor dos olhos e focinho........................ 26
Figura 4- Cachorro apresentando sinais CliniCos da Sarna............ccooveeeereneneienenenieeneens 28
Figura 5- Cao apresentando sinais clinicos da Sarna............ccceovevvereiiesieese e 28
Figura 6- Cachorro apresentando sinais CliniCoS da Sarna............ccccevvereiieiieseesesieseeiens 28
Figura 7- Cachorro apresentando sinais CliniCos da Sarna............ccooevereiereneneisienenieene s 28
Figura 8- Coleta da raspagem de Pele...... ..o 29
Figura 9- Laminas preparadas para analiSe.............ccvvevueiieiieieiiese e 30
Figura 10- ACAro DEMOGEX CANIS...........cveervieeereieeeeeeeeeseesees st esestese st ene st se st en s esee e, 32
Figura 11- ACaro Sarcoptes SCADIBI...........c.ceveueveevceerereeeeeiecieee e st nes 32

Figura 12- Acaro superficial da Familia PSOrOptidag............cccoveeveuevrereeercesiesseerecee e 32



LISTAS DE GRAFICOS

GRAFICO 1- Nimero de espécies causadoras de sarnas no municipio de Tabatinga-AM, no
DAINTO V2 VEIAR......oiieiee e ettt eneas 30
GRAFICO 2- Dados obtidos através do uso de qUESLIONATTO.............co.evvveeeeveeeereeesienens 34



1. INTRODUCAO

Atualmente a sarna sarcoptica em cées, vem sendo bastante discutida pela importancia
em que o animal tem para a vida do homem, onde essa doenca ndo apresenta predisposicao
podendo assim acometer qualquer raca independentemente do tamanho, idade ou a estacdo do
ano, pois o parasita responsavel por causar a enfermidade pode ficar por mais de vinte dias
ativo no ambiente (AMARAL, 2017, p. 13).

Denominam-se popularmente, sarnas, as moléstias cutaneas causadas por parasitas
(&caros) que vivem na pele dos animais, portanto denominadas de ectoparasitoses. Algumas
ocorrendo exclusivamente em animais, outras tanto em animais como no homem, portanto se
constituindo, estas Ultimas, de tipica zoonose parasitaria, da qual o exemplo cléssico é a
escabiose, causado pelo acaro Sarcoptes scabiei (PEREIRA, 2012, p. 79).

Segundo o Ministério da Saude, 2016, p. 8 relata “Para qualquer grupo de zoonoses, as
acles, as atividades e as estratégias de vigilancia, prevencdo e controle de zoonoses
executadas pela area de vigilancia de zoonoses se pautam em atuar e intervir, direta ou
indiretamente, sobre as populac6es de animais alvo, de modo a refletir em beneficio direto
(quanto a reducdo ou eliminacdo, quando possivel, do risco iminente de transmissao de
zoonose) a saude da popula¢do humana”.

As doencas infecciosas sdo classificadas de acordo com o agente etioldégico em
protozoarios, virus, bactérias etc. Esta classificacdo, baseada em caracteristicas bioldgicas do
agente, é adequada em varios aspectos, incluindo a prevencdo. Entretanto é possivel
classificar as doencas por suas caracteristicas epidemioldgicas e, muitas vezes, esta
classificacdo apresenta algumas vantagens na identificacdo de medidas preventivas (NEVES,
2011, p. 17).

Existem diversas variedades de S. scabiei, conforme seja o hospedeiro a que se
adaptou, assim temos S. scabiei variedade hominis, S. scabiei variedades canis etc. De modo
geral, a sarna de hospedeiro ndo passa para outro. Quando por exemplo, 0 homem manuseia
um cdo com sarna escabiose, pode adquirir um parasitismo, curando-se espontaneamente em
alguns dias (NEVES, 2011, p. 460).

Atualmente, sabe-se que a escabiose € uma doenca inflamatdria da pele, provocada
pelo parasitismo do acaro S. scabiei, determinando uma dermatite. As erupgfes cutaneas e
prurido sdo resultantes de uma resposta imune, possivelmente a produtos de excrecdo e saliva
do artrépodo (NEVES, 2011, p. 461).
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Um problema dermatolégico causado por &caros que apresenta importancia por
causarem uma doengca muito conhecida e bastante recorrente na medicina veterinaria é a
sarna, frequentemente, médicos-veterinarios sao procurados por proprietarios de animais pets
por causa de algum problema cutaneo apresentado por cées e gatos (RABIS, 2016, p. 57).

Estima-se que, dentre os 60 milhdes de pessoas que morrem a cada ano, um quarto
morra devido a infecgdes parasitarias ou pelas suas complicacBes. Considerando-se que
muitos problemas do homem sdo gerados por parasitos, todos os cidaddos, especialmente da
area da saude, necessitam conhecer os problemas parasitarios e implantar medidas associadas
ao controle e tratamento das doengas parasitarias (BLACK, 2002, p. 268).

A acdo do parasito sobre o hospedeiro tem grande importancia na parasitologia, pois é
através dela que podera ocorrer doenca no hospedeiro. Deve-se ressaltar, entretanto, que a
patogenicidade dos parasitos é o resultado de uma coadaptacdo entre as espécies, podendo
chegar a um equilibrio dindmico entre a patogenicidade do parasito e a resisténcia do
hospedeiro (NEVES, 2011, p. 11).

Parasitismo € a associacdo entre seres vivos, na qual existe unilateralidade de
beneficios, ou seja, 0 hospedeiro € espoliado pelo parasita, pois fornece nutriente e abrigo
para esse, promovendo danos ao hospedeiro (NEVES, 2011, p. 10).

Cées parasitados por Sarcoptes scabiei desencadeiam uma reacdo de
hipersensibilidade, caracterizada pela intensa producdo de mastécito e liberagdo de histamina,
isso acontece porque o acaro desenvolve uma resposta imunoldgica por meio da sintese de
mastocitos, células que liberam uma substancia denominada histamina (RABIS, 2016, p. 58).

A sarna sarcoptica € uma zoonose altamente transmissivel, causada pelo acaro do
género Sarcoptes, pertencente a familia Sarcopitidae (acaros escavadores) que em cdes a
espécie causadora é S. scabiei var. canis (MONTEIRO, 2007, p. 43).

A pesquisa tem como foco principal realizar o levantamento de cdes domiciliados que
apresentam sarna causada pelo &caro S. scabiei que é uma doenca parasitaria de carater
zoonético, ou seja, que € transmissivel do animal ao ser humano, no Bairro Vila Verde

situado no Municipio de Tabatinga-AM.
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2. OBJETIVOS
2.1 Geral

e Realizar um levantamento acerca dos cdes contaminados pela sarna sarcdptica no
Bairro Vila Verde.

2.2 Especificos

e Realizar a coleta através do raspado de pele
e ldentificar o parasita, atraves de analise laboratorial.

e Aplicar um questionario aos informantes para obter os resultados acerca do assunto

3. FUNDAMENTAGAO TEORICA
3.1 SARNA SARCOPTICA

Costuma-se distinguir os parasitos que causam danos aos humanos como sendo
patogénicos e 0s demais como ndo patogénicos. O carater de patogenicidade do parasitismo é
incidental e ndo uma condicdo da vida parasitaria. A gravidade das lesbes parasitarias e o grau
de nocividade do parasito para seu hospedeiro € uma caracteristica da associacao parasitaria
denominada de viruléncia (REZENDE, 2017, p. 29).

A sarna sarcOptica € uma zoonose altamente transmissivel, causada pelo acaro do
género Sarcoptes, pertencente a familia Sarcopitidae (&caros escavadores) que em cées a
espécie causadora é S. scabiei var. canis (MONTEIRO, 2007, p. 43).

Atualmente a sarna sarcOptica em cédes, vem sendo
bastante discutida pela importancia em que o animal
tem para a vida do homem, onde essa doenga néo
apresenta predisposicdo podendo assim acometer
qualquer raca independentemente do tamanho, idade ou
a estacdo do ano, pois o parasita responsavel por causar
a enfermidade pode ficar por mais de vinte dias ativo no
ambiente (AMARAL, 2017, p. 10).

Parasita significa um ser que se alimenta de outro hospedeiro, individuo que necessita
de outro ser para ter abrigo, alimento, para reproduzir e perpetuar a espécie, sendo que 0s
ectoparasitos sdo aqueles que tém contato com a pele dos hospedeiros ex. artropodes (acaros e
insetos) (MONTEIRO, 2007, p. 17).
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Uma das caracteristicas principais dessa parasitose é o prurido que vem, sobretudo a
noite, quando o individuo deita para dormir. A lesdo cuténea € tipica observam-se areas
eritematosas, papulas foliculares e vesiculas nas regides afetadas (MONTEIRO, 2007, p. 49).

O prurido persiste e pode aumentar, até tornar-se insuportavel, mesmo depois que o
namero de acaros se tenha reduzido a uns poucos parasitos, continuando algum tempo ap6s a
cura parasitolégica. Ele surge rapida e intensamente nos casos de reinfecgdo, denunciando
haver uma reacdo de hipersensibilidade do organismo hospedeiro. A cogcagem pode agravar a
situacdo ao produzir escoriacdes que facilitam o estabelecimento de infeccbes microbianas
(REY, 2008, p. 352).

A maioria dos sintomas cutaneos é devida a infeccOes
secundarias. H4 indicacdes de que a primeira infestacéo
pelo &caro ndo determina coceira imediata, depois de
cerca de um més aparece o prurido e entdo se instala a
coceira e 0 paciente tornou-se agora sensivel ao acaro.
Apos ter sido infestado uma vez, ao se reinfestar, a
inflamacdo tem lugar em poucas horas. Uma pessoa ja
sensibilizada comega a se cogar imediatamente e
frequentemente remove o &caro, terminando a infeccéo,
enguanto que a pessoa ndo sensibilidade o parasita se
desenvolve por cerca de um més antes que o hospedeiro
tome conhecimento (MONTEIRO, 2007, p. 50).

3.2 AGENTE ETIOLOGICO

S. scabiei € 0 acaro responsavel pela escabiose do homem e dos mamiferos domésticos
em uma Unica espécie e diversas variedades. O contato de um individuo de espécie diferente
com outro portador da sarna sarcOptica pode determinar o aparecimento de dermatites

transitdrias, caracterizadas por tlneis serpenteantes na pele (PEREIRA, 2012, p. 81).

Acaros das sarnas sarcopticas dos animais domésticos
podem infestar o0 homem, porém a de origem animal é
muito menos grave do que a humana, porque os acaros
ndo escavam a pele e ndo se multiplicam, ocorre apenas
uma erupcdo papular avermelhada, com prurido que
desaparece em poucas semanas. Os &caros que causam a
sarna sarcoptica dos animais domésticos sdo
estruturalmente semelhantes a espécie que causa a
escabiose humana, mas representam subespécies de S.
scabiei (MONTEIRO, 2007, p. 49).

Os é&caros sd@o pequenos organismos invertebrados que podem ser encontrados em
quase todos os habitats da natureza. E um grupo diverso e complexo, por apresentar muitas

diferengas morfologicas e habitos de vida. Muitos sdo parasitos de insetos, outros
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invertebrados e mamiferos, incluindo homem e os animais domésticos, podendo apresentar
grande importancia (MATIOLI, 2008, p. 3).

Acaros e insetos apresentam capacidade de modificar sua forma durante todo o seu
processo de evolucdo, trata-se do fendbmeno conhecido como metamorfose. Entretanto, essa
caracteristica € mais descrita no &caro, visto que sua metamorfose é classificada como
incompleta também conhecida como hemimetabolia, ou seja, 0 &caro apresenta as seguintes
formas evolutivas: ovo (primeira forma evolutiva), ninfa (forma evolutiva juvenil que
morfologicamente se assemelha ao adulto) e adulto (forma evolutiva mais desenvolvida e que
apresenta o aparelho reprodutor ja completamente desenvolvido) (RIBAS, 2016, p. 56).

Os acaros diferem de outros araquinideos pela perda total de segmentacdo corporal,
resultante de uma completa fusdo de seus segmentos, a aparente segmentacdo em alguns
acaros € provavelmente secundaria (MATIOLI, 2008, p. 3).

Os &caros sdo artropodes que ndo constituem realmente um grupo natural de animais,
mas sim, formas convergentes de diversas origens filogenéticas. A subclasse Acari, que a
maioria dos autores inclui na classe Arachnida (enquanto outros a consideram um classe
independente), distingue-se por apresentarem seus membros o cefalotérax fundido como o
abdome e, também por terem as queliceras e demais pecas bucais reunidas em uma estrutura
Unica denominada gnatossomo (REY, 2008, p. 349).

Essa subclasse contém grande numero de espécies envolvidas na producdo ou
transmissdo de doencas do homem e de outros animais, dentre as quais destacamos pela
importancia ou gravidade as produzidas por virus e espiroquetidios. Algumas espécies causam
a sarna e varias dermatoses do mesmo tipo ou alergias respiratorias (REY, 2008, p. 351).

A familia Sarcoptidae reline pequenos &caros, quase no limite da visibilidade a olho
nu, de corpo globoso e ovolar. As pernas sdo curtas e agrupadas em dois pares anteriores e
dois pares mais afastados, posteriormente. Varias espécies vivem como parasitos na pele de
mamiferos, sendo algumas importantes em Medicina Veterindria. Uma sé é encontrada no
homem: Sarcoptes scabiei, agente da sarna. Outras espécies podem parasitar 0 homem
acidentalmente (REY, 2008, p. 351).

S. scabiei é um &caro de corpo mole, esbranquicado e de
forma ovoide. As fémeas medem em torno de 0,4 mm
de comprimento e 0os machos sdo pouco menores, as
pernas, curtas e coOnicas, possuem  ventosas
pedunculadas nos dois pares anteriores das fémeas ou
nesses pares e no quarto par, no caso dos machos. As
outras extremidades trazem longas cerdas. O tegumento
€ marcado por numerosos e finos sulcos transversais
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principalmente nas partes laterais, havendo também
certo ndmero de cerdas e de espinhos na face dorsal de
ambos 0s sexos, ndo possuem traquéias, fazendo-se as
trocas respiratorias através do tegumento (REY, 2008,
p. 352).

Ectoparasitos sdo seres de espécies diferentes, que vivem sobre 0 hospedeiro, na pele,
pelos e faneros e que necessitam dos mesmos para obterem alguns elementos basicos de
sobrevivéncia e perpetuacdo da espécie sem, no entanto, lhes fornecerem nada em troca, pelo
contrario, sempre determinando lesbes com prejuizos organicos, quais sejam: irritacdo nos
animais, determinada pela picada de insetos e acaros, e as toxinas que causam reacGes
irritativa e inflamatoria, dermatopatias interferindo no desenvolvimento, perda de sangue, no
desempenho do animal com perda de peso e fertilidade, bem como a transmissdo de outras
doencas de importancia epidemioldgica, pois podem funcionar como vetores ou hospedeiros
(PEREIRA, 2012, p. 4).

3.3 CICLO BIOLOGICO
Os éacaros perfuram a pele do hospedeiro eliminando as escamas da camada cornea
superficial da epiderme chegando ao estrato espinhoso, onde p6em os ovos. Durante esse
trajeto, a secrecdo salivar do parasito dissolve a queratina e a camada mais profunda da
epiderme, denominada germinativa, passam a revestir, nessa fase, os trajetos perfurados pelo
acaro, com uma substancia comificada, provocando assim esfoliacdo das camadas superiores,
novas laminas de camada cérnea sdo geradas resultando numa maior vascularizacdo da

epiderme, manifestado sintomatologicamente por rubor e calor (PEREIRA, 2012, p. 82).

Em seu ciclo evolutivo passam pelas fases de ovo, larva,
duas fases de ninfa, fémea imatura e fémea adulta ou
ovigera. A transformacdo da fémea imatura em adulta
ocorre apés a fertilizagdo, a fémea fertilizada escava
galerias na epiderme, onde se nutre de linfa, a medida
gue escava seu tlnel, vai efetuando a postura dos ovos.
Esses vdo surgindo com 2 a 3 dias de intervalo e se
sucedem durante dois meses, ficando para tras 0s mais
velhos. A fémea gasta cerca de meia hora para
atravessar a camada cérnea da pele. O trajeto das
galerias pode ser reconhecido pelo aspecto irritativo e
pelas excre¢des enegrecidas que a fémea vai deixando,
0s ovos ddo nascimento, em cerca de cinco dias, as
larvas hexapodes que passam para superficie da pele
onde procuram alimento, abrigo e passam por uma
ecdise, surgindo as ninfas (MONTEIRO, 2007, p. 46).
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Os Sarcoptes escavam galerias nas camadas profundas da epiderme e as fémeas
gravidas ai depositam seus ovos relativamente grandes (100 x 150 pum), elipticos ou ovéides,
mas em pequenos numeros, a oviposicdo dura até sete semanas (REY, 2008, p. 352).

Depois de trés dias, os ovos eclodem, pondo em liberdade uma larva hexapode, ela
sofre uma muda, ao fim de 3 ou 4 dias e se transforma em ninfa octopode, decorridos outros 3
ou 4 dias, ocorrem novas mudas: uma s para 0os machos, duas para as fémeas, que ja sdo
fecundadas no segundo estadio ninfal. O ciclo bioldgico, de ovo a ovo, demora uns 11 a 17
dias, aproximadamente. Durante todo esse periodo e em qualquer fase do ciclo os &acaros
podem deixar os tuneis da pele, onde se encontram e abrem novas galerias (REY, 2008, p.
352).

As lesbes consistem de papulas foliculares, eritema, crostas e escoria¢fes, devido ao
prurido intenso, que podem evoluir até a hiperqueratose e esfoliagdes de restos epidérmicos, a
infeccdo bacteriana secundaria é constante, o desenvolvimento completo do parasita depende
da temperatura e da umidade em que 0s mesmos se encontram e leva em torno de 2 a 3
semanas. Ha uma relacdo de 1 macho para cada 2 fémeas, mais ou menos constante durante o
parasitismo, e sua vida dura em torno de 3 a 6 semanas para as fémeas e 5 a 6 para 0s machos.
Ja fora do organismos, em vida livre, sua vida ndo ultrapassa 3 a 4 semanas, e tanto mais
breve quanto mais seco 0 ambiente, alguns dias ap6s seu nascimento, as larvas abandonam as
galerias em que nasceram migrando para superficie da pele, ja as fémeas, continuam nas
galerias profundas (PEREIRA, 2012, p. 83).

3.4 TRANSMISSAO

A transmissdo ocorre quando os &caros sdo transferidos para um hospedeiro
susceptivel, contato direto entre os animais e fomites. O periodo de incubagdo varia com a
espécie, suscetibilidade do hospedeiro, nimero de acaros transferidos e local de transferéncia
(MONTEIRO, 2007, p. 43).

3.5 SINTOMATOLOGIA
A sintomalogia aparece usualmente uma semana ou mais apos o contégio, em fungéo

da sensibilizacdo crescente da pele aos parasitos e seus produtos (REY, 2008, p. 352).

No cdo a sarna sarcdptica manifesta-se no inicio por um
prurido ou coceira que coincide com o aparecimento de
pequenos pontos vermelhos na pele, semelhantes a
picadas de pulgas, que se localizam inicialmente na
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cabeca, focinho, ao redor dos olhos e principalmente na
margem da orelha, mais tarde as maculas sdo
substituidas por vesiculas (pequenas bolsas cheias de
liquido). Os pélos caem progressivamente e com o ato
de cocar ha exsudacdo de soro que, secando, origina
crostas salientes que se iniciam, sobretudo no bordo
posterior da orelha. Quando se desconfia que um céo
esta atacado por sarna sempre se deve examinar a parte
inferior da margem posterior das orelhas, nessa regido a
sarna provoca um grande nUmero de pequenas
saliéncias no tamanho de gréos de areia de modo que,
quando se aperta e se passa essa regido entre os dedos,
se tem uma sensagdo de aspereza semelhante a uma
superficie granulosa (MONTEIRO, 2007, p. 50).

Nos cdes novos as lesdes se manifestam pelo desprendimento de pequenas escamas
semelhantes as da caspa. Nao sendo tratada, a sarna sarcoptica prejudica muito a saude dos
animais que passam por um periodo de desnutri¢do progressiva terminando com a morte do
animal (MONTEIRO, 2007, p. 50).

Animais que apresentam este tipo de parasitose perdem o apetite, e isso pode dificultar
e retardar a melhora clinica deles. O médico-veterinario que esta acompanhando o animal tem
de intensificar os cuidados e orientar o proprietario para que o animal possa ser estimulado a
se alimentar. Com isso, ele apresentard uma boa evolucdo clinica, sendo possivel que a cura
aconteca, ja que se trata de uma parasitose de facil controle e tratamento. E necessario, ainda,
um cuidado intenso com relacdo aos ferimentos do animal, pois eles podem atrair moscas,

evoluindo para um quadro de miiase (RIBAS, 2016, p. 63).

3.6 DIAGNOSTICO

Por causa da complexidade e da ocorréncia relativamente frequente em cées, a doenca
pode ser confundida com outras dermatopatias. Por isso, é importante ter um conhecimento
profundo sobre sarnas em cdes e gatos para o correto diagnostico clinico e laboratorial de tal
patologia. Muitas dermatopatias sdo semelhantes, mas é importante observar sinais de lesdes
com formacéo de crostas, alopecia, irritacdo no local de lesdo, além da presenca de prurido
intenso (RIBAS, 2016, p. 63).

O diagnoéstico da escabiose pode ser feito pela presenca de sintomas clinicos
caracteristicos e confirmagdo pelo exame de raspado de pele e biopsia. O exame de raspado
de pele pode deixar a desejar ja que, em aproximadamente 50% das vezes, ndo se encontra o
parasita (PEREIRA, 2012, p. 84).

Quanto ao diagndstico laboratorial, € necessaria a identificacdo do acaro em

microscopio 6ptico em amostras de raspado de pele. Um importante cuidado que o veterinario
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tem de ter no momento da colheita € fazer esfregacos bem profundos, pois o parasita se instala
em regides mais profundas da epiderme (RABIS, 2016, p. 60).

Os é&caros da familia Sarcoptidae sdo muito pequenos, de dificil visualizacdo a olho
nu, possuem o corpo globoso e ligeiramente ovalado, com rostro curto (MOLINARO, 2012,
p. 335).

Detecc¢do dos acaros nas galerias (extracdo mediante agulhas) ou em raspado de pele, a
verificacdo dos tdneis, das vesiculas que se formam na parte terminal desses e a distribuicdo
zonal das lesdes sdo elementos para diagnéstico (MONTEIRO, 2007, p. 49).

Em quase todas as parasitoses humanas sdo descritas formas clinicas variadas, desde
casos assintomaticos, até formas graves de doencas e, dependendo do parasito, a localizacéo
no organismo é que pode ser decisiva (REZENDE, 2017, p. 29).

3.7 PROFILAXIA

A prevencdo ainda é a melhor forma de se controlar a sarna. Algumas importantes
medidas de prevencdo sdo: cuidado com a alta densidade populacional em uma propriedade
rural, canil ou gatil, manter os animais que apresentam comprometimento imunitario, cuidado
ao adquirir animais de pessoas ou locais desconhecidos (RABIS, 2016, p. 62).

E importante ressaltar que os animais com sarna podem apresentar uma cura aparente,
mas a qualquer momento a doenga pode se reinstalar desencadeada principalmente por uma
doenca coexistente que leve a uma imunodepressdo ou outra doenca parasitaria (RABIS,
2016, p. 60).

Conhecimentos a respeito dos habitos bioldgicos do parasita permitem um protocolo
estratégico de tratamento a ser adotado para o combate desses parasitas. A medicacdo a ser
instituida deve ser eficiente e mortal sobre as formas de localizacdo mais superficial, atraves
de aplicacdo de acaricidas sobre a pele e de acdo sistémica, para agir sobre as formas de
localizacdo profunda da epiderme e, portanto de aplicacdo oral ou injetavel. Como todo
inseticida, organofosforados, piretroides, amitriz e outros acaricidas, devem ser usados com
cuidado e critério, sempre na dosagem terapéutica indicada, por, no minimo 4 semanas, a
higiene do ambiente é de suma importancia (PEREIRA, 2012, p. 86).

Considerado o maior 6rgéo do corpo na pele do animal, funcionando assim como uma
barreira para 0 meio ambiente, em que o parasita se aloja na pele gerando assim a dermatite
muito exagerada provocando coceira, irritacdo e a vermelhiddo, sendo causada por uma

liberacdo de substancia quimica ao organismo (AMARAL, 2017, p. 13).
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Todo animal infectado deve imediatamente ser isolado até que se cure por completo,
contudo, por ser altamente contagioso para 0 homem ou outros animais, entdo alguns
cuidados sdo essenciais até o término do tratamento, tais como uso das luvas descartaveis e
roupas caso haja 0 manejo do animal, a higienizacdo do ambiente adequada em que o céo
viver (AMARAL, 2017, p. 14).

Separacdo dos animais infestados, alimentacdo adequada, condi¢des de higiene do
recinto satisfatdrias, esterilizar o material de uso nos animais (arreios, coleiras) com acaricida
sendo melhor ndo utiliza-los antes de 14 a 17 dias (MONTEIRO, 2007, p. 53).

Devido a caracteristica de contagio entre 0s animais e entre o animal e o ser humano,
as pessoas que vao aplicar a medicacdo nos animais devem se proteger usando luvas, no caso
de animais de companhia, assim que diagnosticada a escabiose, esses animais ndo devem
frequentar as camas e sofés, devido a caracteristica de o parasita ter uma fase de vida livre, no
ambiente, em torno de 30 dias. Os animais contaminados devem, também, ser isolados de
outros animais, até a cura (PEREIRA, 2012, p. 86).

3.8 EPIDEMIOLOGIA

O conhecimento do perfil epidemioldgico da populagdo canina é de fundamental
importancia. O cdo além de ser o animal de estimagdo que possui maior convivio com o
homem e sua familia, principalmente nas areas urbanas, dividindo espago fisico e héabitos,
pode desenvolver muitas enfermidades que sdo zoonoses. Desta forma, o conhecimento do
perfil epidemioldgico da populacdo canina é de grande utilidade para o planejamento das
acOes de salde, pois os cuidados com a salde canina acabam refletindo na satde coletiva
(SANTOS, 2006, p. 11).

Segundo o Manual de Zoonoses, 2010, p. 7 informar “Com o evidente processo de
globalizacdo e sabendo que as zoonoses ndo tém fronteiras, a integracdo entre estados é
necessaria para que ocorra um processo eficaz de informagdes visando a uma solida
conscientizacdo dos profissionais envolvidos e consequentemente, da sociedade. Informar os
profissionais e conscientizar a populacdo sobre 0s riscos que as zoonoses podem trazer a
saude publica, ambiental e animal”.

O primeiro relato da existéncia de acaros ocorreu no periodo da antiguidade
mencionado no Papyrus de Ebers, onde foi relatada a febre causada por carrapatos. Somente
em 1758 que os &caros foram incluidos em uma classificacdo natural por C. Linneu,

designado por Acarus siro como espécie-tipo (MATIOLI, 2008, p. 4).
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Atualmente, o Brasil vem destacando-se como um dos principais paises com
pesquisadores em acarologia, e isso foi possivel gracas ao trabalho pioneiro dos pesquisadores
Carlos H. W. Fletchann, Gilberto J. de Morais, Carlos A. L. de Oliveira e Luiz G. Chiavegatto
( MATIOLLI, 2008, p. 5).

Segundo dados da Organizacdo Mundial de Saude, 60% dos patdgenos humanos séo
zoondtico, 75% das enfermidades emergentes humanas sdo de origem animal e 80% dos
patdgenos que poderiam ser usados em bioterrorismo séo de origem animal.

Estima-se que, dentre os 60 milhdes de pessoas que morrem a cada ano, um quarto
morra devido a infecgdes parasitarias ou pelas suas complicacBes. Considerando-se que
muitos problemas do homem sdo gerados por parasitos, todos os cidaddos, especialmente da
area da saude, necessitam conhecer os problemas parasitarios e implantar medidas associadas
ao controle e tratamento das doencas parasitarias (BLACK, 2002, p. 268).

O conhecimento dos principais ectoparasitas que podem afetar os animais e 0 seu
controle é importante para garantir a salde da populacdo, é nesse ponto que se Vvé ressaltada a
importancia do Médico Veterinario na orientacdo de todo o processo de combate e controle de
ectoparasitas. Grandes avan¢os nos estudos das doencas parasitarias vém ocorrendo em todo o
mundo, particularmente os estudos referentes as relacbes hospedeiro-parasitos, sendo
aprofundados os conhecimentos relativos aos novos nichos ecologicos de patdgenos
tradicionais, surgindo também novas classes de hospedeiros (PEREIRA, 2012, p. 5).

Foi feito um trabalho por LARSSON, M. H. em 1978 em S&o Paulo sobre Evidéncias
Epidemiolodgicas da Ocorréncia de Escabiose em Humanos, causada pelo Sarcoptes scabiei
var canis.

A partir de 27 cdes com sarna sarcoptica, envolvendo 143 pessoas exposta a
infestacdo, observaram-se 58 (40,56%) com lesdes cutaneas sugestivas de escabiose. Tais
lesbes mostraram-se mais incidentes nas mulheres do que nos homens e individuos de todas
as faixas etarias foram acometidos, indistintamente. Foi demonstrada a presenca do agente em
3 dos 12 casos humanos observados que mantiveram contato com animais escabiosos
(LARSSON, 1978, p. 333).

O estudo foi realizado com base nos casos de escabiose canina, atendidos pela
disciplina de patologia e clinica médica da Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia da
USP, no periodo de fevereiro de 1975 a janeiro de 1976 (LARSSON, 1978, p. 334).

A incidéncia de humanos com lesGes semelhantes as da escabiose canina foi maior em

individuos do sexo feminino (63,8%) do que nos do sexo masculino (36,2%). Tal achado
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pode ser explicado, em parte, pelo fato das mulheres serem, mais comumente, responsaveis
pelo tratamento dos animais e, portanto suscetiveis a adquirir a parasitose (LARSSON, 1978,
p. 337).

4. MATERIAIS E METODOS
4.1 Area de estudo

A pesquisa foi realizada no Bairro de Vila Verde pertence ao municipio de Tabatinga
que esta distante cerca de 1.607 km por via fluvial e em linha reta 1.105 km da Capital do
Estado do Amazonas, apresentando as seguintes coordenadas geograficas latitude: -4° 15° 17
S e longitude: -69° 56° 14” W, esta localizada no meio da selva amazdnica, a margem
esquerda do Rio Solimdes, faz fronteira com a Colémbia e o Peru, sua temperatura oscila
entre 25° e 32° C. Toda a regido esta coberta por floresta (altas, baixas e pouco densas) e,
hidrograficamente, pertence & Bacia Amaz0nica, sendo banhada pelos rios Solimdes, Ica e
Japura.

Tem uma populacdo de 63.635 habitantes, de acordo com estimativas do Instituto

Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2017, com é&rea 3225,064 km? e densidade

19,73 hab./km?. Apresenta uma conurbagdo com a cidade colombiana de Leticia (Figura 1).
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4.2 Objeto da pesquisa

A pesquisa foi realizada em campo como objetivo proporcionar resposta ao problema
proposto, onde sera feita no bairro de Vila Verde caracterizado por ser um lugar onde
encontra-se locais baldios com grandes vegetacdes onde estdo presente muitos ectoparasitas.
Para realizacdo da pratica foi necessario um determinado tempo para a coleta de dados nas
residéncias com os proprietarios de cdes domiciliados que forneceram as informacoes

adequadas para obtencao dos levantamentos de dados, através do uso de questionario.

4.3 Tipo de pesquisa

O presente trabalho € um projeto de pesquisa cientifica que tem como finalidade
aplicada carater exploratorio e explicativo, de natureza quantitativa, no qual foi realizado em
campo.

As pesquisas exploratdrias ttm como proposito proporcionar maior familiaridade com
0 problema, com vistas a torna-lo mais explicito ou a construir hip6teses. Seu planejamento
tende a ser bastante flexivel, pois interessa considerar os mais variados aspectos relativos ao
fato ou fenémeno estudado (GIL, 2010, p. 27).

As pesquisas explicativas tém como proposito identificar fatores que determinam ou
contribuem para a ocorréncia de fendmenos. Estas pesquisas sdo as que mais aprofundam o
conhecimento da realidade, pois ttm como finalidade explicar a razdo, o porqué das coisas
(GIL, 2010, p. 28).

Abordagem quantitativa caracteriza-se pelo uso de ferramentas estatisticas para o
tratamento de dados, visando medir as relagdes existentes entre as variaveis, que por sua vez
sdo previamente estabelecidas, & semelhanca das hipoteses (ALMEIDA, 2011, p. 32).

Estudo de campo vem em contraposi¢cdo a pesquisa em laboratorio, normalmente
caracterizada como experimental. O que se busca é observar os fatos como eles ocorrem no
ambiente natural, sem que possam isolar e controlar variaveis. Apesar, disso, permite
inferéncias sobre as relacfes de causa e efeito nos eventos observados (ALMEIDA, 2011, p.
35).

4.4 Instrumento de pesquisa
Para construcdo do trabalho foram utilizadas pesquisas bibliograficas no acervo da
biblioteca da Universidade do Estado do Amazonas (UEA) e entre outros meio eletrdnicos

através da internet que constitui um dois mais importantes veiculos de informacdes.
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Para alcancar os objetivos desejados deste estudo foi realizada para coleta de dados
um questionario com um conjunto de questdes fechadas que ir& incluir apenas perguntas
relacionadas ao problema proposto que constituiu 0 meio mais rapido para obter as

informacdes necessarias acerca da pesquisa.

4.5 Amostragem

Foi realizada a raspagem de pele de cées domiciliados, provenientes do bairro em
estudo sendo que a sarna nao apresenta predisposicdo e, portanto acometendo diferentes
idades, sexo e raca. O primeiro diagndstico da escabiose canina foi feito com base nos

sintomas clinicos como pruridos e formacg&o de crostas.

4.6 Coleta

As amostras foram coletadas em caes que apresentavam leses dermatoldgicas sendo
realizados multiplos raspados cutdneos nas areas acometidas, utilizando os seguintes
materiais: bisturi, ldminas de laboratorio, luvas e fitas, sendo realizada a raspagem somente
nas areas onde foram verificadas lesdes com apoio do Médico Veterindrio Rodrigo Rémulo
dos Santos Alves CRMV-AM/0461. As amostras foram armazenadas em recipiente e
submetidas posteriormente ao exame microscopico no laboratério do Centro de Estudos
Superiores de Tabatinga.

4.7 Anélises das laminas

As laminas foram analisadas no microscopico do laboratorio. As andlises foram
visualizadas direto na lamina e colocada no microscépio na objetiva de 4x e 10x. A
identificacdo dos acaros foi realizada através de suas caracteristicas morfoldgicas, segundo
Monteiro, Silva (2007).

4.8 Questionario estruturado
Foram aplicados questionarios em 24 residéncias, sendo que cada proprietario, depois
de ter concordado com a pesquisa foi aplicado um questionario com o intuito de se obter

informagdes relacionadas aos animais.
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4.9 Permisso e consentimento
Os donos dos cdes foram esclarecidos sobre a pesquisa, onde foi solicitado a
permissdo e consentimento, atraveés da assinatura do Termo de Esclarecimento e

Consentimento Livre.

5. RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram analisadas 55 amostras retiradas através do raspado de pele de caes
domiciliados no bairro Vila Verde, com intuito de verificar incidéncias de &caros e
principalmente do ectoparasito Sarcoptes scabiei var canis, sendo que este é altamente
contagioso capaz de ser transmitido de animal para animal e ocasionalmente cometer
humanos.

A coleta de dados foram realizadas nos meses de novembro de 2018 a fevereiro de
2019, realizado pela académica Valéria de Oliveira e o veterindrio do Centro de Zoonose
Rodrigo R6mulo dos Santos Alves CRMV-AM/0461.

Foi possivel verificar que todos os cdes observados apresentavam padrdo classico de
distribuicdo das lesdes da escabiose canina, sendo tais sinais como: envolvimento inicial de
orelhas e cotovelos com crostas semelhantes a areia e em casos mais severos acometimento da
regido abdominal, térax seguida com grandes frequéncias de intenso prurido.

Atualmente a sarna sarcoptica em cées, vem sendo bastante discutida pela importancia
em que o animal tem para a vida do homem, onde essa doenca ndo apresenta predisposicao
podendo assim acometer qualquer raga independentemente do tamanho, idade ou a estacéo do
ano, pois o parasita responsavel por causar a enfermidade pode ficar por mais de vinte dias
ativo no ambiente (AMARAL, 2017, p. 13).

A transmissdo ocorre quando o0s acaros sdo transferidos para um hospedeiro
susceptivel, contato direto entre os animais e fomites. O periodo de incubacdo varia com a
espécie, suscetibilidade do hospedeiro, nimero de &caros transferidos e local de transferéncia
(MONTEIRO, 2007, p. 43).

Durante a visita em diversas residéncias no bairro Vila Verde pode-se observar que o
diagnostico clinico baseia-se principalmente com prurido intenso em areas normalmente
acometidas em cées com sarna, mas somente o método laboratorial estabelece o diagnostico

definitivo para saber se o0 cdo estava sendo parasitado por &caros, sendo necessaria a
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observagdo microscépica dos acaros adultos em amostras resultantes da raspagem cutanea
superficial das lesdes.

O raspado superficial é utilizado em duas afeccGes contagiosas importantes,
caracterizadas por prurido extremo e pele eritematosa e com formacdo de crostas, que sdo a
escabiose canina causada pelo Sarcoptes scabiei var canis (JUNIOR et al, 2013, p. 38).

Notou-se sinais clinicos referentes & escabiose canina em cées que residem no bairro
em estudo incluindo a presenca de formacdo crosta onde acometem mais a regido da face
(principalmente as bordas das orelhas), cotovelos, ao redor dos olhos, focinho e podendo

envolver todo o corpo (Figuras 2 e 3).

Figura 2- Cdo com sintomas caracterizados por Figura 3- Cdo com sarna apresentando crostas ao
prurido e pele com formacéao de crostas. redor dos olhos e focinho.

Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018.

Observa-se nas imagens acima, dois cdes que apresentavam sinais visiveis da sarna
sendo observado o intenso prurido em ambos, que indicava a presenca de &caros. S&o
cachorros domiciliados que segundo seus proprietarios acabaram adquirindo a sarna devido o
contato direto com cachorros errantes.

Na figura 2 apresenta um c@o de pequeno porte, sendo que este apresentava sinais
graves da sarna sendo possivel observar as formacGes de crosta até a desnutricdo e devido a
falta de tratamento o animal foi a ébito. A imagem ao lado mostra um cachorro que de acordo
com informacdes repassadas pelo dono estava preste a morrer devido a doenca, sendo que

26



perdeu os pélos e apresentava também falta de apetite, mas com a ajuda de um médico-
veterinario este cdo estava em tratamento.

Animais que apresentam este tipo de parasitose perdem o apetite, e isso pode dificultar
e retardar a melhora clinica deles. O médico-veterinario que esta acompanhando o animal tem
de intensificar os cuidados e orientar o proprietario para que o animal possa ser estimulado a
se alimentar. Com isso, ele apresentard uma boa evolucdo clinica, sendo possivel que a cura
aconteca, ja que se trata de uma parasitose de facil controle e tratamento (RIBAS, 2016).

Nos cdes novos as lesdes se manifestam pelo desprendimento de pequenas escamas
semelhantes as da caspa. Nao sendo tratada, a sarna sarcoptica prejudica muito a satde dos
animais que passam por um periodo de desnutri¢do progressiva terminando com a morte do
animal (MONTEIRO, 2007).

No cdo a sarna sarcoptica manifesta-se no inicio por um prurido ou coceira que
coincide com o aparecimento de pequenos pontos vermelhos na pele, semelhantes a picadas
de pulgas, que se localizam inicialmente na cabeca, focinho, ao redor dos olhos e
principalmente na margem da orelha, mais tarde as méaculas sdo substituidas por vesiculas
(pequenas bolsas cheias de liquido). Os pelos caem progressivamente e com o ato de cogar ha
exsudacéo de soro que, secando, origina crostas salientes que se iniciam, sobretudo no bordo
posterior da orelha. Quando se desconfia que um cdo esta atacado por sarna sempre se deve
examinar a parte inferior da margem posterior das orelhas, nessa regido a sarna provoca um
grande nimero de pequenas saliéncias no tamanho de grdos de areia de modo que, quando se
aperta e se passa essa regido entre os dedos, se tem uma sensacdo de aspereza semelhante a
uma superficie granulosa (MONTEIRO, 2007).

Foram observados cachorros domiciliados que apresentam sinais visivelmente da
sarna desde a perda dos pélos até a desnutricdo. Notou-se durante a pesquisa que muitos
desses cachorros apesar de terem um dono, costumam frequentar ambientes livres o que

possivelmente torna o animal mais vulnerdvel a escabiose (Figuras 4 a 7).
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Figura 4- Cachorro apresentando sinais clinicos da sarna. Figura 5- Céo apresentando sinais clinicos da sarna.

Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018. Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018.

Figura 6- Cachorro apresentando sinais clinicos dasarna.  Figura 7- Cachorro apresentando sinais clinicos da sarna.
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Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018. Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018.

Os cachorros apresentavam sinais tipicamente da sarna canina, sendo observada uma
das caracteristicas principais dessa parasitose que é o prurido, além da perda dos pélos a
desnutricdo (Figuras 4 a 7) sendo que estes sinais quando ndo sendo tratados prejudicam
muito a saude, que muita das vezes resulta na morte.

O prurido é uma das razdes mais comuns pelos quais 0s proprietarios levam 0s
animais para a consulta veterinaria. E definido como uma sensacio desagradavel, semelhante
a dor, manifestado por lambedura, mastigacdo, cocas em objetos, arranhaduras, mudancas

comportamentais e automutilacées (JUNIOR et al, 2013).
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Estes cdes observados durante a visita foram submetidos a realizacdo do raspado de

pele com intuito de verificar incidéncias de acaros (Figura 8).

Figura 8- Coleta da raspagem de pele
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Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018.

A técnica é simples, de baixo custo e extremamente Util, sendo utilizada no
diagndstico e acompanhamento terapéutico de sarna demodécica, sarna sarcoptica e
dermatofitose. A profundidade do raspado deve ser adaptada para a doenca em questdo, mas
os locais de escolha sdo as areas onde a pele se encontra anormal, eritematosa e/ ou onde ha
presenca de papulas, pustulas, descamacao e alopecia (JUNIOR et al, 2013, p. 36).

O raspado superficial é utilizado em duas efeccGes contagiosas importantes,
caracterizadas por prurido extremo e pele eritematosa e com formacdo de crostas, que séo a
escabiose canina causada pelo Sarcoptes scabiei (var canis) e a infeccdo em felinos pelo
Notoedres cati. Como tais acaros infectam apenas camada superficial da pele e migram por
ela, determinando a formacdo de tlneis, a preocupacdo no momento da coleta consiste em
raspar areas mais amplas da pele que o raspado profundo, ndo sendo necessario o
sangramento capilar (JUNIOR et al, 2013, p. 26).

O raspado de pele foi realizado somente em cées que apresentavam o0s sinais da sarna,
onde foram feitas mais de uma raspagem em um cao para se obter resultados positivos, sendo
que muitos trabalhos feitos apresentaram-se resultados negativos, devido a isso as laminas

coletadas foram colocadas sobre outra ldmina e lacradas com fitas, um meio utilizado para
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gue 0s acaros nao escapassem e posteriormente foram analisadas no Laboratério da Biologia
do Centro de Estudos Superiores de Tabatinga-CESTB (Figura 9).

Figura 9- Laminas preparadas para analise.

Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018.

Das 55 amostras foram identificadas trés espécies de ectoparasitos sendo tais acaros:
Sarcoptes scabiei var canis pertencente a familia Sarcoptidae, Demodex canis da familia
Demodicidae, Otodectes acaro superficial da familia Psoroptidae. As espécies de
ectoparasitos encontradas parasitando os cdes domiciliados, além de suas respectivas
frequéncias, estdo descritas no Grafico 1.

Gréfico 1- Numero de espécies causadoras de sarnas no municipio de Tabatinga-
AM, no bairro Vila Verde.
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No laboratorio foram analisadas as laminas, das quais apresentaram trés espécies de
acaros sendo Demodex canis responsavel pela sarna demodécica destacou-se como a mais
amplamente diagnosticada sendo observada em 8 (14,5%), seguida de S. scabiei var. canis 7
(12,8%) responsavel pela sarna sarcoptica, o acaro superficial da Familia Psoroptidae foram
encontrados em 5 (9,1%) cées.

Um estudo semelhante a este foi feito por Gervard e Roza (2009) que realizaram um
estudo em Brusque/SC, onde observaram cdes com sinais clinicos de sarna, entre 12 de
fevereiro de 2008 a 14 de maio de 2018. Destes foram identificados 25 animais positivos na
qual 14 (56%) eram portadores de sarna demodécica, 9 (36%) portadores de sarna otodécia e
apenas 2 (8%) portadores de sarna sarcoptica.

A ocorréncia de cachorros positivos para sarnas foi considerada baixa comparada aos
nameros de Iaminas negativas. De acordo com Junior et al, 2013 afirma “O encontro de um
Unico &caro tem valor diagnostico, bem como o encontro de peletes fecais castanho-escuros
redondos ou ovais, ou ainda, ovos do acaro. Por outro lado, a sensibilidade do raspado de pele
é pequena, apenas cerca de 50% dos raspados em animais sabidamente doentes apresentam
raspados positivos. Assim, resultados negativos ndo eliminam a doenga da lista de
diagndstico.”

Sendo que das 55 laminas apenas 20 (36,3%) apresentaram positividade para acaros e
35 (63,7%) com resultados negativos para a escabiose canina, mas foi considerada neste
estudo devido os cachorros apresentarem sinais clinicos da sarna, apesar da baixa frequéncia
de infestacdo por Demodex canis, S. scabiei var canis observada nesta pesquisa, ndo significa
que as sarnas sejam de baixa prevaléncia na regido estudada, pois sdo ectoparasitoses bastante
comum.

Muitas vezes, e apesar do animal ser portador, o0 &caro ndo é encontrado no exame
referido. Este fato ndo deve ser suficiente para excluir a doenca dos diagnosticos possiveis
(PICCININ et al., 2008) pois, segundo Noli (2002), o nimero de acaros em relacdo a area de
pele atingida é pequeno, o que faz com que muitas amostras de raspagem sejam negativas.

Em relacdo as laminas positivas foram verificadas a presenca de acaros responsaveis
por causar as sarnas obtendo-se diagndsticos positivos no raspado cutaneo de determinados

caes (Figuras 10 a 12).
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A identificacdo dos &caros foi realizada através da visualiza¢do de suas caracteristicas
morfoldgicas, segundo Monteiro, Silva Gonzalez, 2007.

Figura 10- Acaro Demodex canis

Figura 11- Acaro Sarcoptes scabiei
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Fonte: CARNEIRO. V.0. 2018. Fonte: CARNEIRO, V.0, 2018.

Figura 12- Acaro superficial da Familia Psoroptidae
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Fonte: CARNEIRO, V. O, 2019.

As trés espécies de acaros sdo: Demodex canis (Figura 10), Sarcoptes scabiei var.
canis (Figura 11) e um acaro superficial pertencente da familia Psoroptidae (Figura 12), cada
parasita apresenta diferencas morfoldgicas. Destas trés espécies apenas o acaro S. scabiei é
considerado transmissivel para 0 homem.
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Sarcoptes scabiei é um acaro de corpo mole, esbranquicado e de forma ovoide. As
pernas curtas e conicas, possuem ventosas pedunculadas nos dois pares anteriores das fémeas
OU nesses pares e no quarto par, no caso dos machos. As outras extremidades trazem longas
cerdas. O tegumento é marcado por numerosos e finos sulcos transversais principalmente nas
partes laterais, havendo também certo nimero de cerdas e de espinhos na face dorsal de
ambos o0s sexos. Nao possuem traqueias, fazendo-se as trocas respiratdrias através do
tegumento (REY, 2008, p. 351).

A sarna sarcoptica € uma zoonose altamente transmissivel, causada pelo acaro do
género Sarcoptes, pertencente a familia Sarcopitidae (acaros escavadores) que em caes a
espécie causadora € S. scabiei var. canis (MONTEIRO, 2007, p. 43).

O Demodex canis é um parasito pequeno de corpo vermiforme, abdémen alongado e
estriado transversalmente, mede até 0,2 mm de comprimento o macho adulto mede 40 por 250
um e a fémea adulta tem 40 por 300 um (PEREIRA, 2012, p. 51).

A sarna demodécica por Demodex canis ndo é transmissivel para outro animal e nem
para 0 homem. Provoca demodecose ou sarna demodécica, este acaro é considerado como
parte da microbiota cutanea, ou seja, todos 0s cdes 0s possuem em pequena quantidade no
interior dos seus foliculos pilosos, adquiridos pelo contato com a mée durante os primeiros
dias de vida (NOLI, 2002).

As sarnas psoropticas sdo produzidas por acaros dos géneros Psoroptes, Otodectes e
Chorioptes, da familia Psoroptidae dos acaros da Subordem Astigmata. Caracterizam-se por
serem sarnas ndo penetrantes, superficiais, em que o agente causal ndo pratica galerias dentro
da pele do hospedeiro, e se desenvolve nas regiGes lanosas ou bem dotadas de pélos dos
animais, elas apresentam as nessas fases evolutivas em seu ciclo que Sarcoptes scabiei, no
entanto, ndo praticam galerias no interior da pele. Esses acaros picam a pele causando
irritacdo, descamacdo e exsudacdo de soro, vivem e se multiplicam sob a descamacéo
provocada e a sua continua atividade provoca o agravamento da lesdéo (MONTEIRO, 2007).

Nesse estudo foram identificadas espécies de acaros que acometem cédes domiciliados,
devido o contato direto ou indireto com outros cées sarnentos e devido a isso, foi necessaria a
aplicacdo de um questionario para obter informagdes tanto do animal como também o
conhecimento do proprietario acerca da escabiose canina. Podem-se notar dados significativos

referentes a pesquisa (Gréafico 2)
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GRAFICO 2- Dados obtidos através do uso de questionario.
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Apos a aplicacdo do questionario nas residéncias, foram analisadas as questdes e pode-
se notar que na primeira questdo 17 (70,8%) os donos fornecem alimento e abrigo aos seus
cdes, porém permitem que saiam de casa sem nenhum acompanhamento deixando, portanto
seus cachorros em contato direto com cdes errantes. Na segunda questdo 24 (100%) todos os
caes apresentavam inflamacdo na pele acompanhada de coceira intensa. Na terceira percebe-
se que o0s proprietarios 21 (87,5%) ndo costumam deixar seus cdes dentro de suas residéncias
mesmo nao estando doente, mas ainda observa-se que algumas pessoas 3 (12,5%) ainda
permitem que seus cachorros entrem em suas moradias. Na quarta questdo muitos moradores
que tem cées afirmaram 20 (83,3%) que ndo ou nunca levaram seus cachorros ao um
consultdrio veterinario, muitos devido a questdo financeira.

Na quinta questdo 16 (66,6%) notou-se que muitas residéncias abrigam mais de um
cachorro e muitos acabam repassando a sarna para outros caes, devido a falta de tratamento,
em relacdo a sexta questdo, muitos cachorros séo deixados de lado pelos seus donos, sendo
que estes 22 (91,7%) ndo permitem seus cées dentro de suas casas quando estdo doentes, mas
poucos responderam 2 (8,3%) que seus cdes convivem dentro de suas moradias, o que € algo
preocupante que segundo Amaral, 2017 ”Todo animal infectado deve imediatamente ser
isolado até que se cure por completo, contudo, por ser altamente contagioso para 0 homem ou
outros animais, entdo alguns cuidados sdo essenciais até o término do tratamento, tais como
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uso das luvas descartaveis e roupas caso haja 0 manejo do animal, a higienizagdo do ambiente
adequada em que o cdo viver.”

Conforme a sétima questdo metade 12 (50%) dos entrevistados relataram saber que a
sarna canina € contagiosa e outra metade 12 (50%), ndo sabem e acabam tendo contato direto
com seus cachorros e muitas das vezes os cées provenientes de &caros podem acarretar
prejuizos para as pessoas desinformadas e que ndo tem o devido esclarecimento em relacéo ao
assunto.

De acordo com Ribas, 2016 “Animais que apresentam este tipo de parasitose perdem
0 apetite, e isso pode dificultar e retardar a melhora clinica deles. O médico-veterinério que
estd acompanhando o animal tem de intensificar os cuidados e orientar o proprietario para que
0 animal possa ser estimulado a se alimentar. Com isso, ele apresentard uma boa evolucéo
clinica, sendo possivel que a cura aconteca, ja que se trata de uma parasitose de facil controle
e tratamento. E necessario, ainda, um cuidado intenso com relagio aos ferimentos do animal,
pois eles podem atrair moscas, evoluindo para um quadro de miiase.”

Na oitava gquestdo notou-se que muitos donos 19 (79,2%) ndo tem o habito de lavar as
méaos apos pegar seu cachorro, portanto sdo consideradas frageis a este tipo de parasita, pois
as mesmas sempre tem um animal de estimagdo em casa onde séo expostas a muitos perigos
decorrentes dessa zoonose quando os cachorros ndo sdo vacinados. Sendo que segundo
Amaral, 2017 “ Todo animal infectado deve imediatamente ser isolado até que se cure por
completo, contudo, por ser altamente contagioso para 0 homem ou outros animais, entdo
alguns cuidados sdo essenciais até o término do tratamento, tais como uso das luvas
descartéaveis e roupas caso haja o manejo do animal, a higienizacdo do ambiente adequada em
que o céo viver.”

Na nona questdo muitas pessoas 10 (41,6%) sabem como ocorre a transmissdo da
sarna canina, como também muitas 14 (58,3%) sdo desinformadas a respeito da doenca.

Monteiro, 2007 comenta “A transmissao ocorre quando os &caros sao transferidos para
um hospedeiro susceptivel, contato direto entre os animais e fomites. O periodo de incubacdo
varia com a espécie, suscetibilidade do hospedeiro, nimero de &caros transferidos e local de
transferéncia.”

Na ultima questdo pouquissimas pessoas 4 (16,7%) relataram que ja adquiriram
inflamacdo na pele possivelmente através da escabiose canina o que dificilmente é
comprovada, mas as maiorias 20 (83,3%) relataram que nunca apresentaram nenhuma

inflamacao na pele apos ter contato com seus cachorros.
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Segundo Larsson, 1978, p. 334 identificou em 27 cdes com sarna sarcoptica,
envolvendo 143 pessoas exposta a infestacdo, observaram-se 58 (40,56%) com lesGes
cutaneas sugestivas de escabiose. Tais lesdes mostraram-se mais incidentes nas mulheres do
que nos homens e individuos de todas as faixas etarias foram acometidos, indistintamente. Foi
demonstrada a presenca do agente em 3 dos 12 casos humanos observados que mantiveram
contato com animais escabiosos.

Observa-se que os raspados de pele foram positivos em até 36,3% dos casos, sendo
que os cachorros apresentavam padrbes classicos de distribuicdo das lesbes da escabiose
canina, com envolvimento inicial de orelhas e cotovelos. Em casos mais severos observou-se
acometimento da regido abdominal e térax. E atraves do questionario estruturado foi possivel
obter informacdes acerca do assunto sendo 16,7% das pessoas entrevistadas relataram que
membros da familia ja adquiriram inflamacgédo na pele apresentando manchas avermelhadas e
com coceira intensa.

Vale ressaltar que todo animal infectado deve imediatamente ser isolado até que se
cure por completo, sendo que a sarna € contagiosa podendo acometer outros animais e
acidentalmente o homem, entdo é importante que os donos de cdes contaminados por acaros
devem ter uma higienizacdo adequada apds o contato com o animal além de evitar que estes
frequentem as camas e sofés, sendo que essas pessoas sao consideradas frageis a este tipo de
parasita, pois as mesmas sempre tem um animal de estimagdo em casa onde sdo expostas a
muitos perigos decorrentes dessa zoonose quando 0s cachorros ndo sdo vacinados, podendo
acarretar prejuizos para as pessoas desinformadas e que ndo tem o devido esclarecimento em
relacdo ao assunto.

Apesar de a sarna canina ser contagiosa e transmitida principalmente pelo contato
direto com o cachorro ndo é considerada uma doenca grave para 0 homem e muita das vezes
passa despercebida, mas acaba afetando tanto animais e ocasionalmente humanos e causando

grande desconforto.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados indicaram que os cédes domiciliados do bairro de Vila Verde situado no
Municipio de Tabatinga-AM, s&o importantes hospedeiros de ectoparasitos que podem atuar
como vetores de varios agentes infecciosos, que através do raspado de pele verificou-se a
presenca de acaros, obtendo-se o diagnostico definitivo de escabiose nesses animais como:
Demodex canis, Sarcoptes scabiei e 0 acaro superficial da Familia Psoroptidae.

Dessa forma os cdes infectados podem transmitir esses acaros para outros cdes e
acidentalmente para seres humanos. A sarna pode ser prevenida através de medidas simples,
como o tratamento de antiparasitario, vacinacao e higiene.

S&0 escassas as pesquisas a respeito especialmente de populacdo canina no Municipio
e conforme a pesquisa feita pode-se notar que muito dos proprietarios de animais domeésticos
se encontram com situacdes socioecondmica desfavorecida, por isso € um grande desafio que
muito dos cdes analisados ndo sdo acompanhados pelos médicos veterinarios, 0 motivo de
varios cées serem abandonados pelos seus donos quando apresentam sinais visiveis da sarna.

Portanto apesar da baixa frequéncia de infestacdo por Demodex canis, S. scabiei var
canis observada nesta pesquisa, ndo significa que as sarnas sejam de baixa prevaléncia na

regido estudada, pois sdo ectoparasitoses bastante comum.
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