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RESUMO

A giardiase acomete uma ampla diversidade de seres vivos, entre eles cées e gatos e
devido a grande proximidade do homem com tais animais, este também pode se contaminar.
Vérias espécies do protozoario Giardia spp. parasitam mamiferos, aves, répteis e anfibios, mas
somente G. duodenalis tem importancia epidemioldgica para 0 homem, ces e gatos. A infec¢cdo
por G. duodenalis possui alta prevaléncia em todo o mundo, especialmente nos paises em
desenvolvimento. Este microorganismo € um dos causadores de diarreia mais isolados em
humanos e alvo de grande preocupacdo devido seu potencial zoondtico. O parasito coloniza o
duodeno e acomete principalmente animais jovens. Os sinais clinicos sdo caracterizados por
diarreia mucoide, desconforto abdominal sem febre, perda de peso, melena e diarreia com
gordura. Devido a importancia zoondtica, € importante alertar os proprietarios sobre manejo

adequado das fezes dos animais e da higiene pessoal.

Palavras-chave: giardiase; G. duodenalis; diarreia; cées; gatos; humanos.



ABSTRACT

Giardiasis affects a wide variety of living beings, including dogs and cats and because of
the close proximity of humans with such animals, it can also become contaminated. Several
species of the protozoan Giardia spp. Parasites of mammals, birds, reptiles and amphibians, but
only G. duodenalis has epidemiological importance for humans and dogs and cats. G.duodenalis
infection is highly prevalent worldwide, especially in developing countries. This microorganism
is one of the most isolated causes of diarrhea in humans and is of great concern because of its
zoonotic potential. The parasite colonizes the duodenum and mainly affects young animals.
Clinical signs are characterized by mucoid diarrhea, abdominal discomfort without fever, weight
loss, melena and diarrhea with fat. Due to zoonotic importance, it is important to alert owners

about proper management of animal feces and personal hygiene.

Keywords: giardiasis; G. duodenalis; diarrhea; dogs; cats; humans.
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1 INTRODUCAO

A giardiase € uma doenca com distribuicdo mundial e que acomete uma ampla
diversidade de seres vivos. E uma parasitose causada pelo protozoario do género Giardia, que
atinge o homem, cées, gatos e outros mamiferos, aves, répteis e anfibios.

Cées e gatos podem atuar como reservatorios naturais de infeccbes humanas por bactérias
patogénicas, virus e parasitos (CHOMEL, 2014).

Das seis espécies descritas no género Giardia: G. agilis (anfibios), G. ardeae e G. psittaci
(aves), G. duodenalis (sinbnimo: G.intestinalis e G. lamblia) (mamiferos), G. muris e G. microti
(roedores) (CACCIO, SPRONG, 2010), somente Giardia duodenalis é infecciosa para cées, gatos
e humanos.

Este microorganismo € um dos causadores de diarreia mais isolados em humanos, sendo
por isso alvo de grande preocupacdo devido ao seu potencial zoonético (RYAN; CACCIO,
2013). Esta enfermidade é causada pela colonizagdo do duodeno, atingindo majoritariamente
animais jovens, imunodeprimidos e/ou mantidos em ambientes que desencadeiam situagdes de
stress. Os sinais clinicos desta doenca incluem diarreia mucdide, desconforto abdominal sem
febre, perda de peso, melena e/ou esteatorreia (ZACHARY; MCGAVIN, 2013).

A infeccdo por G.duodenalis possui alta prevaléncia em todo o mundo, especialmente
nos paises em desenvolvimento. De acordo com a Organizacdo Mundial da Satude (OMS/WHO)
é estimado que a giardiase acometa clinicamente mais de 200 milhdes de pessoas na Africa, Asia
e América Latina (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 1996).

Por possuir importancia zoonética, deve-se discutir com os proprietarios 0 manejo
apropriado das fezes do animal e higiene pessoal. Individuos imunocomprometidos devem evitar
contato com animais infectados (BRINKER, 2009).

O objetivo deste trabalho de conclusao de curso é trazer uma perspectiva moderna sobre a
parasitose causada por G. duodenalis, considerando principalmente o potencial da transmissao
zoonotica aos tutores de caes e gatos de estimagéo.

Outro objetivo é abordar os aspectos clinicos, estudos sobre a patologia, tratamento e
prevencdo da giardiase na clinica de pequenos animais e para permitir a diferenciagdo entre
outras causas de sintomatologia intestinal inespecifica mais comumente encontradas na rotina

clinica.



2 ETIOLOGIA

2.1. Classificagao e taxonomia

O agente etiologico responsavel pela ocorréncia da doenca em cdes, gatos e humanos € o
protozoario flagelado da familia Hexamitidae, espécie G. duodenalis ( sindbnimos:G. intestinalis e
G. lamblia) , sendo a sua identificacdo possivel pelo estudo da morfologia e ultraestrutura de sua
forma trofozoitica (ADAM, 2001). Esta espécie possui oito variacdes genéticas detectaveis por
técnicas moleculares e denominadas A-H, as quais sdo dotadas de certa especificidade, sendo que
as variantes mais comumente associadas a giardiase humana sdo as A e B (embora alguns
subgrupos ainda possam acometer mais de uma espécie de mamiferos); em cées, gatos, coiotes e
lobos sdo as variantes C e D, e a variante F atribuida a gatos (CACCIO, 2013). Os gendtipos A e
B podem ser divididos em dois subgrupos de acordo com a expressdo génica de proteinas
(aloenzimas), nomeados de | a IV. Segundo evidéncias, € mais provavel que os subtipos A-l e A-
Il infectem humanos e os subtipos A-Ill e A-IV mais comumente acometam outras espécies
(MONIS et al, 2002).

A identificacdo taxondmica de Giardia spp € feita pela morfologia, considerando a forma
do trofozoito, corpos medianos e o tamanho do disco ventral em relacdo ao comprimento da
célula (MONIS et al, 2003). Morfologicamente, o trofozoito mede de 12 a 15 pum de
comprimento por 5 a 9 um de largura tem um formato de gota (ou pera). No citoesqueleto
localizam-se o corpo mediano, o disco ventral, adesivo ou suctorial (ocupa quase toda a
superficie ventral, sendo a estrutura que confere aderéncia ao epitélio intestinal do hospedeiro),
4 pares de flagelos (anterior, posterior, caudal e ventral) que permitem sua locomogéo e possuem
dois nucleos sem nucléolo. O cisto mede 12 um de comprimento por 7 um de largura e contém
dois trofozoitos formados e parcialmente separados, 0 axonema, fragmentos do disco ventral e
de 2 a 4 nlcleos (FORTES, 1987;ADAM, 2001; LAPPIN, 2014).

Na Figura 1 sdo mostradas a morfologia(a) de um trofozoito de Giardia spp. e a estrutura

externa e interna (b) do mesmo.



Figura la. Foto da morfologia da espécie Giardia spp na forma trofozoita.

Fonte: Adaptado de CARR ,[2009]

Figuralb. Estrutura externa e interna de trofozoito de Giardia spp.
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Fonte: https://www.shutterstock.com [2017]

2.2. Ciclo bioldgico

O ciclo de vida de Giardia spp ocorre em duas formas, cistica e trofozoitica. A forma
cistica é a forma infectante e resistente no ambiente e a trofozoitica € a forma ativa (LAPPIN,
2014). Este parasito na forma de trofozoito tem um formato piriforme a elipsoide, o corpo

apresenta um achatamento dorso-ventral que forma o disco suctorial. Este disco € a organela de


https://www.shutterstock.com/
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ataque, que se adere no epitélio intestinal do hospedeiro. No interior da célula ha dois nucleos
com grandes endossomas que dao ao microrganismo a aparéncia de “raquete de ténis com olhos”.
A maioria dos flagelados intestinais habitam o ceco e célon, sendo que Giardia spp parasita o
intestino delgado e pode ser observada aderida as células da mucosa (BOWMAN et al., 2010). O
cisto tem formato oval ou elipsoide, no seu interior encontram-se dois até quatro nucleos, um
namero varidvel de fibrilas e os corpos escuros com forma de meia lua, situados no pélo oposto
aos nucleos. As estruturas em forma de meia lua e escuras, observadas em microscopia éptica
como um corpo mediano, provavelmente sdo primérdios do disco suctorial (SOGAYAR;
GUIMARAES, 2004).

Os trofozoitos se multiplicam por divisdo binaria, que consiste na forma mais simples de
divisdo celular, em que o contetdo genético se divide por mitose simples; a citodierese
longitudinal ocorre em um processo de divisao simetrogénica em plano longitudinal e estas novas
células iniciam o parasitismo, quando se aderem as células epiteliais intestinais pelo disco
suctorial e utilizam os produtos da digestdo. A adesdo pelas ventosas impede que os trofozoitos
sejam arrastados pelos movimentos peristalticos. (FORTES,1987). Uma proporcdo de células
trofozoiticas é arrastada pelo lumen intestinal e entdo se da inicio ao processo de encistamento.
Apo6s tal processo, os cistos maduros sdo eliminados nas fezes, sendo infectantes e muito
resistentes no meio ambiente. Podem permanecer viaveis no ambiente por pelo menos duas
semanas. (FORTES, 1987).

2.3. Transmissao

A transmissdo pode ocorrer de forma indireta através da ingestdo de cistos pela agua ou
alimentos contaminados, e também diretamente quando a higiene pessoal é comprometida ou em
aglomeracbes de pessoas, como em creches e regides carentes (THOMPSON, 2004) . A
coprofagia, comum em animais, ¢ uma via de autoinfeccdo e amplifica a disseminacdo da
enfermidade. Como o parasito apresenta-se de duas formas: trofozoito e cisto (FARTHING,
1994), os trofozoitos raramente sdo encontrados nas fezes, pois nessa forma estdo susceptiveis a
acao ambiental, assim o cisto é a forma eliminada e possui a funcdo de resistir no ambiente e
proliferar a doenca (LAPPIN, 2014).

A transmissdo zoonotica de Giardia spp tem sido largamente estudada em todo o mundo,

utilizando técnicas de caracterizacdo genética, e isso tem demonstrado maior complexidade das
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rotas de transmissdo deste parasito (RYAN; CASSIO, 2013). Varios fatores além dos subtipos
influenciam estes estudos epidemioldgicos como fontes de contaminacdo ambiental (ingestdo de
alimentos crus, mal lavados e 4gua contaminada, por exemplo) e a necessidade de padronizacao
das técnicas moleculares de identificacdo de subtipos (CACCIO et al, 2005). Ha evidéncias de
transmissao de giardiase e criptosporidiose via abastecimento de agua (incluindo a tratada) para
consumo humano, vista a relativa facilidade de transpasse dos cistos e oocistos em unidades de
filtracdo e resisténcia a cloracdo (SANTOS, 2011; BASTOS et al, 2003).

Considera-se que a proximidade entre humanos e animais de companhia possa ser um
fator de risco uma vez que existem relatos de isolamento de cées e gatos infectados com as
variantes A e B, que sdo majoritariamente associadas a giardiase humana e também relatos de
humanos imunodeprimidos infectados com as cepas C, D e F. No entanto ainda sdo necessarios
esclarecimentos sobre a especificidade do hospedeiro das variantes genéticas de Giardia
duodenalis e estudos epidemiol6gicos para que se possa afirmar que a transmissao zoondtica e
antropozoongtica de fato ocorra (RYAN; CASSIO, 2013).

Na Tabela 1, é mostrada as varia¢fes genéticas de G. duodenalis e 0s hospedeiros onde as

mesmas tem sido encontradas, segundo Ryan, Caccio (2013).

Tabela 1 VariacBes genéticas de G. duodenalis de acordo com os hospedeiros onde foram

encontradas

Variagdes genéticas de G. duodenalis Principais hospedeiros

A Cées, humanos, gatos, bovinos
Humanos, animais silvestres, cavalos
Caes, canguru, porco
Cées, raposas, gado
Bovinos, suinos e ovinos
Gatos, porco

Ratos

I G m m OO W

Focas marinhas e gaivotas

Fonte: Ryan, Caccio (2013).
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3 EPIDEMIOLOGIA

Dependendo da localizacdo geogréfica a prevaléncia de Giardia spp. apresenta indices
variaveis, também dependendo do método utilizado para o diagnostico e da populacdo estudada
(COLLINS et al, 2000; NIKOLIC et al, 2003; MARCEL et al, 2004).

A giardiase é considerada uma doenca emergente, sendo um dos principais problemas a
disseminacdo devido a contaminagdo ambiental. A Giardia spp. pelo seu ciclo de vida simples e a
capacidade de seus cistos de sobreviver no ambiente, tem permitido que a infec¢do converta-se
em uma das mais predominantes enfermidades parasitarias em muitas espécies de mamiferos
(FORT DODGE, 2012).

Segundo Bowman (2013), cerca de 7% da populagdo humana mundial abriga Giardia
spp. no intestino delgado, mas pouco se sabe sobre a epidemiologia deste parasito, especialmente
no que diz respeito ao papel dos mamiferos como fontes de infec¢do para 0 homem. Mesmo com
0 uso mais continuo de vermifugos, o problema € visto diariamente em consultérios, clinicas e
hospitais veterinarios, podendo ser considerada como a doenca entérica mais importante na
clinica médica de pequenos animais. (BOWMAN, 2013)

Alguns estudos indicam que ha maior sensibilidade em animais com menos de um ano de
idade do que em adultos, sugerindo o desenvolvimento de certo grau de resisténcia com o
aumento da idade. Os animais de rua estdo mais expostos, devido ao maior contato com agua,

alimentos e fezes de animais ou de pessoas contaminadas (KIRKPATRICK, 2007).

4 PATOGENIA

A Giardia spp parasita o duodeno, ao se aderir as microvilosidades da borda das células
epiteliais, produz danos a membrana. A ocorréncia de diarreia esta mais relacionada a animais
imunodeficientes ou muito jovens. Quando os parasitos estdo em grande ndmero, devido a
diminuicdo da superficie absortiva, ocorre diminuicdo da absor¢do de acuUcares simples e
dissacarideos. Com isso, ocorre uma maior fermentacdo bacteriana da ingesta e 0 aumento dos
gases torna o limen intestinal osmoticamente favoravel a atracdo de agua, caracterizando uma
diarreia osmotica. Quando ocorre no intestino delgado, a diarreia pode ocorrer como uma
consequéncia da saturacdo da capacidade absortiva de &gua do intestino grosso (NELSON;
COUTO, 2010).
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O mecanismo envolvido com a ma absorgdo e diarreia provocada pela infeccdo por
Giardia spp ndo esta bem esclarecido. Os trofozoitos que permanecem na mucosa intestinal
fisicamente impedem a absorcdo de gorduras, que ocorre neste nivel. Ha evidéncias de que a
irritacio ocorra devido a atividade dos discos suctoriais. E possivel que o funcionamento das
enzimas do intestino delgado possa ser alterado pela presenga de trofozoitos, por um mecanismo
direto ou por mudanca do pH ( FORTES, 1987).

5 SINAIS CLINICOS

Do ponto de vista da clinica veterinaria de pequenos animais, os casos de giardiase podem
se apresentar como doenca aguda, cronica ou subclinica (assintomatica). Os sintomas se
caracterizam basicamente por diarreia em diferentes apresentagdes (mucoide, liquida ou
esteatorreica), desconforto abdominal, com ou sem emagrecimento (NELSON; COUTO, 2010).
Esta sintomatologia é comumente encontrada na rotina clinica e assim é importante explorar a
diferenciacdo de outras enfermidades que cursam com 0s mesmos sintomas e seu diagnostico.

Raramente a infeccdo é grave, porém pode causar desidratacdo, letargia e anorexia. A
infeccdo também pode ser assintomatica (COLLINS et al., 2000). Os achados do exame fisico
podem ser normais ou revelar evidéncia de diarreia, desidratacdo e perda de peso
(KIRKPATRICK, 2007). A Giardia spp também pode ocorrer com outras doencas intestinais,
nesse caso, os sinais clinicos refletem o processo patologico subjacente (MARCEL et al, 2004).

Os sinais variam de diarreia moderada a grave, que pode ser persistente, intermitente ou

autolimitante. Os animais podem ou néo apresentar emagrecimento. (NELSON; COUTO, 2010).

6 DIAGNOSTICO

Existem diversos processos realizados para obter o diagnostico parasitolégico de
giardiase, como o método de Hoffman, Pons e Janes (HOFFMAN et al, 1934) que é o mais
utilizado na rotina de laboratdrios e baseia-se na sedimentacdo em &gua; o0 metodo de Faust
adaptado (PEREIRA; FERREIRA, 1991) que € uma técnica de centrifugo-flutuacdo em sulfato
de zinco de ovos e larvas de helmintos e 0 método de centrifugo-sedimentacéo em acetato de etila
adaptado que é eficiente e permite identificar cistos de protozoarios e ovos e larvas de helmintos.
(RITCHIE, 1948).
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A flutuacdo-centrifugagdo e as técnicas de flutuacdo simples, utilizando varios sais ou
solucBes de acgucar, seguidas de microscopia de luz, sdo amplamente utilizadas para detectar uma
ampla gama de ovos de helmintos e cistos de protozoarios (BARR et al, 1992). O tamanho
pequeno (8 a 12 um x 7 a 10 um) e a natureza do derramamento intermitente adicionam ainda as
dificuldades no diagnostico correto desse parasito (UEHLINGER, 2017).

Um Unico resultado negativo pode ndo ser uma avaliacdo precisa da presencga ou auséncia
de G. duodenalis em cées e gatos, portanto varios exames fecais repetidos podem ser necessarios
para o diagnostico definitivo (UEHLINGER, 2017). E recomendado o exame em trés amostras
consecutivas colhidas em dias alternados, pois 0s cistos sdo excretados de forma intermitente,
evitando assim os falsos negativos (KONEMAM, et al 1992 apud JAHAN, et al 2014; WOLFE,
1992).

A imunofluorescéncia (IFA) facilitou a identificacdo de G. duodenalis através da
coloragdo de anticorpos monoclonais de cistos e é amplamente utilizada na deteccdo de G.
duodenalis principalmente em amostras de pesquisa. Também foi demonstrado que IFA é um
teste sensivel e especifico para a detec¢do de G. duodenalis em fezes de cdes (UEHLINGER et
al., 2017).

Algumas técnicas de ELISA usando amostras de fezes (por exemplo SNAP, Giardia test,
ID Laboratories) apresentam excelente sensibilidade e sdo mais faceis de realizar que os exames
de flutuacéo e centrifugacao fecal (TANGTRONGSUP et al. 2010).

7 TRATAMENTO

Muitos estudos recentes sugerem que quando se controla a diarreia em animais com
giardiase, o tratamento deve ser acompanhado de medidas que removam também os cistos da
pelagem e do ambiente do animal. As medidas para a limpeza e desinfec¢do do ambiente, com o
objetivo de reduzir a carga ambiental de cistos, incluem a remocao das fezes e de toda a matéria
organica do local, seguida pela desinfeccdo das superficies com agua fervente e desinfetante
(solucdo de aménia quaternaria) (BOWMAN, 2012).

Para a pelagem € necessario remover a matéria organica, podem ser usados xampus
especificos para animais e devem ser banhados para remover os cistos aderidos a pelagem,

indica-se a aplicacdo de amonia quaternaria sobre o pelame, especialmente na regido perianal, € 0
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enxague repetidamente, para evitar a irritacdo da pele e mucosas. Os mesmos devem ser
completamente secos antes de retornarem para os locais desinfectados (BOWMAN, 2012).

Existem varios farmacos indicados para o tratamento de giardiase, como por exemplo 0s
derivados de nitroimidazois (metronidazol, tinidazol, ornidazol e secnidazol), os derivados dos
nitrofuranos (furazolidona), os derivados de benzimidazois (albendazol e febendazol), e a
paromomicina (ORTEGA, ADAM, 1997).

O tratamento com albendazol é indicado na dose de 25 mg/kg, a cada 12 horas, até atingir
quatro doses. Tem eficacia de 90%, mas é potencialmente toxico, causando mielossupressao.
Existem suspeitas de que seja teratogénico, ndo sendo indicado para cadelas gestantes. Foi
observada pancitopenia em cées e gatos tratados com este farmaco, sendo indicado cuidado ao
prescrevé-lo (BOWMAN et al., 2010).

O febendazol é indicado na dose de 50 mg/kg, a cada 24 horas, durante trés dias.
Apresenta mais de 90 % de eficicia e pode ser usado em animais prenhes. Febendazol e a
associacédo de febantel-praziquantel-pirantel sdo os de maior preferéncia por causa da auséncia de
efeitos colaterais e da eficicia elevada (BARR et al., 1994).

A furazolidona também é efetiva contra a giardiase e por apresentar-se em suspensao,
pode ser indicada para gatos. E utilizado na dose de 4 mg/kg, duas vezes ao dia, durante sete dias.
Pode apresentar como efeitos colaterais, vomitos e diarreia, ndo sendo de uso preferencial para
fémeas prenhes (CAVALLINI; ZAPPA, 2011).

O metronidazol deve ser usado na dose de 22 a 25 mg/kg por via oral, duas vezes ao dia
por 5 dias (BOWMAN, 2010). Em gatos é indicado a dose de 25-50 mg/kg por 5 dias. Cées
tratados com doses altas de metronidazol tendem a apresentar sinais de intoxicagdo, com
consequente disfuncdo do SNC, traduzindo-se clinicamente por ataxia, tremores, nistagmo
vertical, opistétono, espasmos de musculatura lombar e dos membros posteriores e cauda caida.
N&o de ser administrado em cadelas gestantes, pois atravessa a barreira placentaria(SPINOSA,
2014).

Falhas podem ocorrer nestes tratamentos da giardiase devido a resisténcia do parasito aos
farmacos, da sensibilidade diferenciada das cepas de Giardia spp e dos possiveis déficits da
resposta imune do hospedeiro. Em vista que nenhum medicamento é 100 % eficaz, o éxito das
medidas terapéuticas depende, além da eficacia do agente quimioterapico escolhido e do manejo
de desinfeccdo do ambiente correta (BOWMAN, 2010).
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8 PREVENCAO

Dar banhos no paciente e limpar o ambiente sdo medidas importantes para se obter
sucesso no tratamento contra a giardiase. Compostos de amonia quaternaria e alcatrdo de pinho
séo desinfetantes eficazes para a limpeza do ambiente (NELSON; COUTO, 2010).

A prevencdo também pode ocorrer pela vacinacdo. De acordo com a Pfizer Saude Animal,
a Giardiavax® é uma vacina constituida por trofozoitos inativados de Giardia spp e por se tratar
de uma vacina morta, sdo necessarias duas doses na primovacinacdo com intervalo de duas
semanas e a protecdo so € conferida cerca de 15 dias ap6s a segunda dose (GENNARI; SOUZA,
2002).

9 PROGNOSTICO

O prognostico de cura é satisfatorio, embora os cistos possam persistir no ambiente, o que
permite a reinfeccdo (COLLINS et al., 2000). Isso pode ser mais problematico para gatos que
vivem fora de casa, com acesso a rua, pois o controle para evitar o contagio fica dificultado
(MARCEL et al., 2004). Pode ser mais dificil ainda eliminar infeccdes por Giardia spp quando
associadas a doencas imunossupressoras subjacentes (BRINKER, 2009).

10 CONSIDERACOES FINAIS

Os animais de estimacao saudaveis ndo séo considerados riscos significativos para a satde
humana pelos Centros de Controle e Prevencdo de Doencas ,e ndo ha recomendacéo atual para
testar cées ou gatos saudaveis para Giardia spp. No entanto, recomenda-se que 0s animais de
estimacéo recebam cuidados envolvendo a prevencéo de parasitos em geral, administrando-se
duas doses de antiparasitarios por ano.

Para avaliar se um animal é livre de parasitos, deve-se repetir o teste escolhido para
avaliar a satde deste, 0 mais indicado € o teste por flutuacédo fecal.

O médico veterinario tem importante papel na satde dos animais, no tratamento das
doencas e na instrucéo e prevencao de zoonoses, sendo assim participa também da sadde publica
em geral. O tratamento da giardiase em humanos e animais quando bem realizado é eficaz, mas

as reinfeccdes sdo comuns, pois a dificuldade em eliminar a fonte de infeccdo do meio ambiente



necessita de cuidados diarios até que o ciclo do parasito tenha encerrado. O cisto permanece
viavel por periodos longo em temperaturas frias, e por ser eliminado de forma intermitente seu

controle se torna ainda mais complicado.
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