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Infeccdes micoticas e bacterianas em lesdes cutaneas de caes
parasitologicamente positivos para  Leishmania chagasi

Fungal and bacterial infections in skin lesion of dogs naturally infected
with Leishmania chagasi
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Ménica Amorim da Costa Borba,* Leonildo Bento Galiza da Silva,*** Rinaldo Aparecido Mota**

Resumo

Este trabalho teve como objetivo verificar a ocorréncia de infeccéo cutanea flngica e bacteriana em cées parasitologicamente
positivos para leishmaniose visceral canina (LVC). Para o diagnostico da LVC foram realizados raspados de pele integra e/ou
lesionada, puncdo de medula 6ssea e pungdo aspirativa de linfonodo popliteo, utilizando-se 46 animais. Paralelamente foi
coletado material para cultura fungica e bacteriana. Obteve—se 23,91% de positividade para LVC, sendo 90,90% dos casos
diagnosticados por puncéo de medula 6ssea, 45,45% por raspado de pele integra e 36,36% através de raspado de pele
lesionada. Observou—se que associadas as lesdes de LVC, ocorreram concomitantemente infec¢des fungicas (66,66%) e
bacterianas (100%), predominantemente por Aspergillus sp. e Staphylococcus sp. respectivamente.
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Abstract

The purpose of this study was to verify the occurrence of fungal and bacterial skin infections in dogs with canine visceral
leishmaniasis (CVL). A total of 46 dogs were analised by microscopical examinations of healthy and/or lesioned skin scrapings,
puncture of bone marrow, aspirates of a lymphnode for diagnosis of CVL and cutaneous material was collected for fungal and
bacterial culture. Index of 23.91% of the dogs were positive to CVL, being 90.90% of these cases diagnosed by the examination
of the bone marrow material, 45.45% by healthy skin scrapings and 23.91% by lesioned skin scrapings. Fungal (66.66%) and
bacterial (100%) infections, with predominance of Aspergillus sp. and Staphylococcus sp. were associated with the CVL

lesions.
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Introducéo

Os protozoarios do género Leishmania sdo parasitas
intracelulares de macréfagos no homem, no cdo e em uma
variedade de animais silvestres (Urquhart et al., 1990). Foram
descritos pela primeira vez por Ross em 1903, e pertencem a
ordem Kinetoplastida e familia Trypanosomatidae (Losos,
1986). Atualmente existem dois grandes grupos de
Leishmania: | — grupo responsavel pela leishmaniose
tegumentar (cutdnea, mucocuténea e cutanea difusa),
ocorrendo no céo as espécies Leishmania braziliensis e L.
tropica, existindo no Brasil apenas L. braziliensis; Il — grupo
responsavel pela leishmaniose visceral ou calazar, onde
encontram-se o0s protozoarios do complexo Leishmania
donovani, havendo no Brasil apenas L. chagasi (Urquhart et
al., 1990; Feitosa et al., 2000).

A leishmaniose visceral € uma antropozoonose caracterizada
por infecgao generalizada do Sistema Fagocitico Mononuclear
(SFM) de mamiferos, transmitida por vetores artrépodes,
principalmente da espécie Lutzomyia longipalpis (Ramos et
al., 1994; Santa Rosa e Oliveira, 1997; Pocai et al., 1998;
Feitosa et al., 2000). Relatada como uma doengca silvestre ou

de area rural, nos ultimos anos este quadro vem-se invertendo
devido as alteragcfes ambientais e a migracdo de um vasto
contingente populacional do campo para as cidades. No
ambiente doméstico, o cdo é considerado o principal
reservatorio epidemiol6gico, o que gera dificuldades no
controle da doenca (Santa Rosa e Oliveira, 1997).

A enfermidade se apresenta como um importante problema de
saude publica, ocorrendo de forma endémica em diversas
regides do mundo (Badar6 e Duarte, 1977 citados por Alves et
al., 1998). No Brasil, encontra-se disseminada em 19 estados
da Federacdo, sendo a regido Nordeste a principal zona
endémica da leishmaniose visceral nas Américas (Acha e
Szyfres, 1986; Monteiro et al., 1994 citados por Alves et al., 1998).

As manifestacdes clinicas sdo bastante variadas. Losos
(1986) afirma que a enfermidade inicia-se com lesGes na
pele. Thomé (1999) relata a presenca de nddulos cutaneos
que, eventualmente, podem ulcerar. Pocai et al. (1998) citam
que, nos casos onde ha ulceragdes, elas sdo vistas na pele
do focinho, orelhas e mucosas oral e nasal. Segundo Feitosa
et al. (2000), em 68% dos casos de LVC, ocorrem alteracdes
dermatolégicas, podendo, o animal afetado, apresentar um
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guadro clinico caracterizado por alopecia local ou generalizada,
lesBes crostosas em geral no focinho, orelhas e nas
extremidades, descamacao furfuracea, entre outros sinais.

Para o diagnéstico da LVC, entre os exames imunologicos,
destacam-se as técnicas de fixacdo do complemento,
imunofluorescéncia indireta, aglutinacao direta e o ensaio
imunoenzimatico (Elisa). A imunofluorescéncia indireta tem
sido 0 método mais comumente utilizado, e embora apresente
menor sensibilidade e especificidade que o Elisa (Acha e
Szyfres, 1986), baseada em critérios técnicos e financeiros, é
a prova adotada pela Fundacédo Nacional de Saude (FNS).

As provas parasitolégicas, que sao mais freqlientemente
utilizadas como diagnéstico definitivo, incluem a puncao
aspirativa do baco, do figado, de linfonodos, da medula éssea,
bidpsia de 6rgédos linféides, isolamento em meio de cultura,
entre outros, existindo, ainda, a prova bioloégica que consiste
na inoculagéo intraperitoneal do material suspeito em hamsters
(Mesocricetus auratus) (Urquhart et al., 1990; Corréa e Corréa,
1992; Thomé, 1999). Os esfregacos de sangue podem ser
examinados, no entanto, apenas eventualmente serdo
encontradas leishmanias em macréfagos circulantes. E
possivel, também a identificacdo de Leishmania no liquido
sinovial (Acha e Szyfres, 1986; Merck, 1991; Corréa e Corréa,
1992; Feitosa et al., 2000; Klein et al., 2000).

Apesar das alteragdes dermatoldgicas observadas nos casos
da doenca, ndo ha na literatura relatos especificos de infec¢éo
fungica e/ou bacteriana em lesdes cutaneas da LVC. Assim,
este trabalho tem como objetivo avaliar a presenca de infec¢cdo
fungica e bacteriana nas lesGes cutaneas provocadas pela
leishmaniose visceral canina, uma vez que uma terapéutica
aleatdria pode contribuir para aumentar a disseminagéo da
doenca tornando-se prejudicial a saude publica.

Material e métodos

Foram utilizados 46 caes procedentes da cidade do Recife e
Regido Metropolitana, com racas e idades variadas, sendo
24 machos e 22 fémeas. ApOs passarem por uma avaliagdo
clinica no Hospital Veterinario da Universidade Federal Rural
de Pernambuco, ou serem encaminhados por clinicos
particulares, os animais com suspeita de leishmaniose
visceral canina foram direcionados ao Laboratério de Doencas
Parasitarias dos Animais Domésticos — Departamento de
Medicina Veterinaria (DMV) da mesma instituicéo, onde foram
preenchidas fichas de identificacdo contendo dados sobre
os proprietarios e informacdes epidemioldgicas do calazar.
Realizou-se a avaliagao fisica dos animais com a finalidade
de observar sinais clinicos da enfermidade, coletando-se,
posteriormente, material para diagnéstico parasitolégico da
LVC, andlise flungica e bacteriana. Para o procedimento de
coleta de material, os animais foram contidos com mordacas
de nailon adequadas para cada porte, ndo sendo necessaria
contengdo quimica.

Para o diagnostico parasitolégico da LVC foram realizados
raspados de pele integra e/ou lesionada na regido do focinho
e orelhas, ou quaisquer outras areas lesionadas com o auxilio
de lamina de bisturi. Do material obtido foram confeccionados
esfregacos em laminas para microscopia, que, apds secarem,
foram fixados com &lcool metilico, corados pelo método de
Giemsa ou Pandético e examinados em microscépio 6ptico
com objetiva de imerséo. Ainda para o mesmo fim, apds anti-
sepsia do local, foi realizado aspirado de medula éssea na
crista do osso esterno e aspirado do linfonodo popliteo,
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utilizando-se, respectivamente, seringa descartavel com
capacidade para 20 mililitros (mL), acoplada a agulha tamanho
40x12 mm e agulha hipodérmica descartavel 25x7mm,
acoplada a uma seringa descartavel de 10mL. Do material
puncionado, foram preparados esfregacos em laminas para
microscopia, que foram corados pelo método Pandtico e
examinados em microscopio Optico com objetiva de imerséo.

O material para cultura bacteriana foi coletado através de um
swab estéril pressionado sobre a lesdo, encaminhado, em
seguida, ao Laboratério de Doencas Infecciosas dos Animais
Domésticos — DMV — UFRPE. A inoculacao foi realizada a partir
do swab, sendo o material esgotado com alga de platina em
movimentos de estrias, em agar sangue e, entdo, incubado a
37°C por 24 horas, procedendo-se, em seguida, a leitura e
caracterizacdo macroscoépica das colonias bacterianas e
coloragdo pelo método de Gram.

Para analise flngica, foram realizados raspados cutaneos
na periferia das éareas lesionadas, os quais foram
encaminhados ao Laboratério de Doengas Infecciosas dos
Animais Domésticos e semeados em placas de agar
sabouraud, incubado a temperatura ambiente. Evidenciado o
crescimento do fungo, foi retirado um fragmento da col6nia,
colocado em lamina de vidro, acrescentando-se gotas de azul
de algoddo, examinando-se, entre lamina e laminula, ao
microscopio optico em objetiva de imerséo.

Resultados e discussao

A andlise dos exames parasitolégicos revelou uma posi-
tividade de 23,91%, (11/46) para LVC e 76,09% correspon-
deram a exames negativos. O percentual de positividade ora
observado é inferior ao registrado por Mendonga (1997) no
Piaui, onde se obteve 50% de animais positivos, e superior
ao apresentado por Gurgel e Pena (1995) no Recife, que ob-
tiveram 17,86% de amostras positivas.

No total de animais positivos (Tabela 1), a puncdo de medula
0ssea mostrou-se ser eficaz em dez dos 11 cdes portadores
de leishmaniose visceral canina, o equivalente a 90,90% dos
casos, resultado superior ao descrito pela Organizagédo
Mundial de Saude que apresenta valores entre 54 a 86% de
positividade em esfregagos de aspirado medular (Who, 1984).
Os resultados estdo de acordo com os apresentados por
Alencar (1959) e Font et al. (1994) que afirmam ser eficaz e
seguro o diagnostico da leishmaniose canina por este método.
A positividade aos raspados de pele integra e lesionada foi de
45,45% (5/11) e 36,36% (4/11) respectivamente. A pungdo
aspirativa do linfonodo popliteo foi o Gnico exame em que ndo
foram observadas formas amastigotas de Leishmania sp.

A andlise fungica e bacteriana das lesGes dos caes positivos
foi realizada em seis dos 11 animais (Tabela 2). A analise
bacteriana revelou infecgdo por Staphylococcus sp. em todas
as amostras analisadas (6/6), provavelmente por ser este
agente um componente da fauna fisiolégica da pele (Scott et
al., 1996). Foi encontrada associa¢cdo com Micrococcus sp. em
uma das amostras. Na analise fangica, Aspergillus sp.
apresentou predominancia, ocorrendo em quatro dos seis
animais (4/6), o correspondente a 66,66% das amostras,
havendo uma amostra positiva para Mycelia sp. (1/6), corres-
pondente a 16,16% e uma amostra negativa (1/6), corres-
pondente a 16,16%. Os agentes micoticos identificados séo
classificados como organismos saproéfitas e representam uma
contaminacao transitéria da pele. Observou-se infec¢éo conco-
mitante por fungos e bactérias em 83,33% (5/6) das amostras.

R. bras. Ci. Vet, v. 11, n. 3, p. 160-162, set./dez. 2004



162

Tabela 1: Positividade para Leishmania spp. em exames
parasitologicos realizados em cédes atendidos no DMV-
UFRPE

Tabela 2: Analise fungica e bacteriana em raspados de pele
e swabs de lesGes cutaneas de cdes parasitologicamente
positivos para Leishmania sp., atendidos no DMV-UFRPE

ANIMAL MEDULA PELE PELE

INTEGRA  LESIONADA

LINFONODO

N° 1 + - -
N° 2
N° 3
N° 4
N° 5
N° 6
N° 7
N° 8
N° 9
N° 10
N° 11

% 90,90

+

+ o+ 4+ o+

X X X X X X X

+ o+ o+ o+ o+ o+ o+ o+ o+ o+
.
.

45,45 36,36 0

- Resultado negativo, + Resultado positivo, X Exame nédo realizado.

Apesar de as bactérias e fungos isolados das lesdes cutaneas
do calazar serem componentes normais ou contaminantes
saprofitas da fauna cutanea, em situacaes favoraveis ao seu
desenvolvimento, podem tornar-se agentes etiolégicos de
uma dermatite bacteriana ou fungica, respectivamente. Este
resultado confirma dados apresentados por Feitosa et al.
(2000) que relatam a possibilidade de ocorréncia de outras
infeccdes cutaneas associadas ao quadro de leishmaniose.
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ANIMAL CL}LTURA CULTURA BACTERIANA
FUNGICA

N° 1 Aspergillus sp. Staphylococcus sp.

N° 2 Aspergillus sp. Staphylococcus sp.

Ne 3 Aspergillus sp. Staphylococcus sp./ Micrococcus sp.
N° 4 X X

N° 5 Mycelia sp. Staphylococcus sp.

N° 6 X X

N° 7 X X

N° 8 X X

N° 9 Aspergillus sp. Staphylococcus sp.

N° 10 - Staphylococcus sp.

N° 11 X X

- Resultado negativo, X Na&o foi realizado.

Concluséao

Infeccdes micdticas e bacterianas podem estar freqlien-
temente associadas as lesdes cutaneas de cdes com LVC,
fato a ser levado em consideragao no diagndstico diferencial
das dermatopatias infecciosas caninas.
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