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RESUMO: Forsit estudadas a: alteragSes henatoli-
gicas em cies naturalmente infectados por Leptos-
pira interrogans, agrupados conforme o quadro
sintomatico manifestado. 0 grupo 1 foi composto
por 59 c3es que se apresentaram urémicos e icte-
ricos, reagentes ao serovar icterohaemorrhagiae
e/ou copenhageni; o grupo Il por 12 c3es anicte-
ricos porém urémicos, reagentes em sua mgranae
maioria ao serovar canicola e, finalmente, o
grupo i, compreendido por 10 animais assinto-
miticos, contactantes dos c3es dos dois grupas
anteriores, dos quais se isolou o agente etiold-
gico ou que apresentavam aglutininas antileptos-
piras em titulos elevados. Foi observada leucoci-
tose por neutrofilia e monocitose, de igual
magnitude nos dois primeiros grupos, n3o sendo
encontrada qualquer alteracdo no hemograma dos
representantes do terceiro grupo. embora a res-
posta mais freqflente tenha sido a supra citada,
houve, em alguns animais, ainda nos primdérdios da
doenca, leucopenia por neutropenia. O leucograma,
obtido em todos os animais, permite concluir que
a teucocitose é devida ao quadro polissistémico
de insuficiéncia renal e uremia, que se instala
em conseqlUéncia da localizacdo renal das Leptos-
piras. N3o foram encontradas, em nenhum dos gru-
pos estudados, quaisquer altera¢Ses quantitativas
ou morfolégicas das hemacias que sugerissem a
existéncia de anemia hemolltica.
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INTRODUGAO

R ubiquidade das leptospiras, associa-
da ao habito perambu lalério e instinto
cacador do céo, fazem com que essa espécie
seja um elo importante na cadeia epidemio-
logica da leptosoirose, princioalmente em
zonas urbanas, 29. De fato, o cdo se infec-
ta pela maioria dos sorotipos patogénicos
conhecidos até o presente momento (14, 17,
19, 21, 24), podendo ou nao manifestar
sintomas clinicos em decorréncia dessa
infeccdo (1, 6, 20, 24). Classicamente séo
conhecidas duas formas de manifestado
clinica, a ictérica, denominada de Moléstia
de Uleil canina, causada principalmente pelo
serovar 1icterohaemorrhagiae (1, 3, 12, 20)
e a gastroentérica , determinada na maioria
das vezes pelo serovar canicola.

Inimeros sdo os trabalhos sobre lep-
tospirose canina, abrangendo principalmente
aspectos epidemiologicos e, em particular,
a incidéncia e prevaléncia da infeccdo em
animais errantes (9, 21, 22, 26, 27). Ain-
da, os diversos aspectos clinicos e pato-
légicos tém sido explorados através da
inoculacéo experimental de cdes com as
serovares icterohaemorrhagiae, bataviae,
canicola, entre outros. Assim, LOW et alii,
16 C1956) relizaram estudo hematoldégico em
clies infectados experimentalmente pelo se-
rovar icterohaemorrhagiae , enquanto KEENAN
et alii, 14 (1973) wutilizaram o serovar
bataviae para inocular experimentalmente um
grupo de caes, com 0 escopo de avaliar
alteracSes clinicas, hematologicas e bio-
quimicas decorrentes da infeccéo.

Mais raros s&do os trabalhos relativos
aos animais naturalmente infectados, ava-
liando-se as alteracSes hematolodgicas ou
bioquimicas. Relatos como o de GARRET &
WILLIAN5S5ON, 11 (1978) analisam a sintomato-
logia manifestada, enquanto CALDAS et alii,
4 (1976) avaliaram parametros hematoldgicos
e atividade sérica de aspartatoaminotrans-
ferase (AST) em cées nédo sintoméaticos,
contactantes de pacientes humanos com lep-
tospirose.

0 diagnéstico etioldégico da leptospi-
rose baseia-se no isolamento do agente por
cultura (15, 18) ou inoculacdo em animal de
laboratério, como tembém na pesquisa de
anticorpos antileptospiras . O0s métodos so-
rolégicos identificam, por meio de antige-
nof especificos, 0 sorogrupo ao qual per-
tence a leptospira infectante (,. 5, 12,
17, 22), sendo a prova mais utilizada a de
soroaglutinacdo microscépica com antlgenos
vivos. Tais métodos, no entanto, ndo séo
acessiveis a todos os profissionais que
necessitam estabelecer o diagnéstico da
infeccéo. Por se tratar de uma zoonose (2,
7, 13, 28, 30) torna-se extremamente 1impor-
tante o diagnéstico precoce da leptospi-
rose, permitindo a instituicgéo de te-
rapéutica adequada, visando a recuperacgéo
do paciente e com isso diminuir ao maximo
possivel a duracdo da leptospireria e a
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probabilidade do aparecimento de novos
casos, tanto em humanos como em animais.
Face a escassez de informacdes relati-
vas as alteracdes hematoldgicas e bioqui-
micas em cies com leptospirose naturalmente
adquirida, procurou-se neste trabalho ca-
racterizar o hemograma nas diferentes for-
mas clinicas da doencga, buscando-se subsi-

dios para o diagnoéstico dessa condiclo
mérbida.
MATERIAL E METODOS
Animais utilizados
- Os cies estudados no presente trabalho

foram atendidos no Hospital Veterinario da
Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootec-
nia da Universidade de 530 Paulo, no pe-
riodo de abril de 1983 a marco de 1985, e
haviam apresentado quadro mérbido compati-
vel com o de leptospirose ou tido contato
com cies em que se diagnosticou a doencga.
Em todos os casos, procedeu-se a pesquisa
de anticorpos antileptospiras , pela reaclo
de soroaglutinaclo microscoépica, 23  e/ou
isolamento do agente etioldgico através da

urocultura em meio de Fletcher 18, 23.
Somente aqueles animais que apresentaram
sorologia positiva em titulos iguais ou

superiores a 100 e/ou urocultura positiva
foram inclufdos no estudo.
Foram constituidos 3 grupos de cies,

considerando-se o quadro mérbido apresenta-

do. Rssim, o grupo | foi representado por
59 cies de diferentes racas e de ambos os
sexos, que haviam apresentado slndrome
ictérico e urémico, regentes ao serovar
icterohaemorrhagiae e/ou copenhageni. Em

cinco 5 desses casos loi também possivel o]
isolamento de leptospira através da urocul-
tura. A maior freqUéncia da infecclo foi na
faixa etaria de 2 a 6 meses.

0 grupo Il foi formado por 12 animais
com slndrome urémico, em sua grande maioria
reagentes ao serovar canicola, e dos quais
4 apresentavam leptospiriria, comprovada
pelo isolamento do agente etioldgico. Fi-
nalmente, no grupo 11l foram incluidos 10
cies assintomaticos ou corn sintomatologia
v?ga, como fefc-e, anorexia, prostrsflo,
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contactantes dos animais do grupo | ou Il e
reagentes ao serovar icterohamorrhagiae,
copenhageni ou canicola. Isolaram-se desses
cies, através da urocultura, 3 amostras de

leptospiras e, pela hemocultura, 1 amostra.

Colheita de material

P amostra de sangue foi colhida das
veias jugular, safena ou radial e preserva-
da em frasco contendo sal de EDTR dissddica
a 10%, como anticoagu lante. O0s esfregacgos
sanglfineos, para a contagem diferencial de
leucécitos, foram preparados a fresco no
momento da colheita.

Métodos

R contagem de hemacias e de leucécitos
foi realizada em contador eletrdnico de
células CDN Vet - Coulter Counter) e as
demais provas hematolégicas foram executa-
das conforme metodologia descrita em COLES,
8 (1980)

RESULTRDOS

Os valores médios do numero de hema-
cias, do hematécrito e da hemoglobina e dos
leucécitos, bem como o desvio padrlo da
média, valores maximos e minimos dos cies
do grupo I, Il e 11l estlo apresentados nas
Tab. 1, 2 e 3, respectivamente.

Em relaclo ao grupo 1, as Unicas alte-
racdes encontradas no hemograma foram a
leucocitose por neutrofilia e monocitose,
nlo tendo sido observadas, com raras exce-
¢cbes, alteracbes no quadro eritrocitario. o
mesmo perfil hematolégico foi encontrado
nos animais urémicos. Nesse grupo, 0s va-
lores médios das hamaciss, bem como 0s
valores mé&ximos foram discretamente maiores
que os do primeiro grupo. Ja no grupo |II1,
tanto o leucograma, quanto o eritrograma se
encontravam dentro da normalidade, embora
alguns animais tivessem apresentado leuco-
citose por neutrofilia e monocitose a seme-
lhangca dos cies dos dois grupos anteriores,
e outros, leucopenia.
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TRBELR 1 - Valores médios, desvio padr3o da média,
valores maximos e minimos dos parame-
tros hematologicos #) de 59 c3es
urémicos e ictéricos, com titulos da
5RM *#) para leptospirose igual ou
superior a 100. 530 Paulo, 5P, 1986.

PRRRMETROS MEDIR D.PRDRRU V._MRX. V.MIN.
Hemac ias (T/1) 5,600 1,400 9,200 2,900
Hematécri to Cl/1) 0,369 0,790 0,550 0,290
Hemoglobina Cg/l 127,000 27,000 204,000 70,000
VCM  (FI) 67,100 10,100 90,200 35,100
HCM  (pg) 23,400 3,700 31,400 16,600
CHCM (1/1) 35,100 4,200 52,000 29,800
Leucéci tos CG/I) 25,260 11,760 61 ,600 5,200
N.bastonetes 0,250 0,565 3,368 0,052
N .segmen tados 19,467 11,355 51,744 3,796
Eosinof ilos 0,428 0,775 3,980 0,081
Basofilos 0,021 0,077 0,392 0,0S9
L .tipicos 1,845 1,365 5,712 0,194
L .atipicos 0, 134 0,795 zero zero
Monéci tos 2,033 1,740 7,336 0,162

* Expressos de acordo com o Sistema Internacional de
Un idades .

»# 5RM - Prova de soroaglutinac3o microscé6pica com
antigenos vivos

TRBELR 2 - Valores médios, desvio padr3o da meé-
dia, valores maximos e minimos dos
parametros hematolodgicos #) de 12
c3es urémicos e anictéricos, com ti-
tulos na SRM (*#) para leptospirose
igual cj superior a 100. S3o Paulo, SD

1906.
PRRRMETRO5 MEDIR D.PRDRRO V_MRX. V.MIN.
Hemacias (T/1) 7 ,000 1,400 8,300 1,200
Hema técrito (I1/1) 0,462 0,078 0,570 0,320
Hemoglobina (g/1) 155,000 33,000 197,000 44,000
VCM  (FI) 65,800 6,400 75,000 54,200
HCM  (pg) 22,100 2,100 25,900 18,700
CHCM (I/D) 33,200 3,200 40 ,400 26,200
Leucocitos (G/1) 23,620 10,960 35,600 6 ,000
N .bas tone tes 0,084 0,147 3,444 0,240
N.segmentados 19,091 9,076 32,775 5,340
Eosinofilos 0,465 1,012 3,400 0,324
Bas6f ilos zero zero zero zero
L.tloicos 0,954 0,632 2,380 0,120
L .atipicos zero zero zero zero
Monéci tos 2,738 2,754 9,720 0,300

# Expressos de acordo com o Sistema Internacional de
Un idadei

#* SRM - prova de soroaglutinacg3o microscépica com
antigenos vivos
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TRBELR 3 - Valores médios, desvio padrlo da
média, valores maximos e minimos (#)
em 10 cies anictéricos e nlo urémicos,
com tilulos na prova de 5RM (##) para
leptospirose, iguais ou superiores a
100. 510 Paulo, SP. 1986.
PRRRMETRD5 MEDIR D.PRDRRO  V.MRX. V. MIN.
Hemaci as (T/1) 6,200 0,940 8,400 5, 400
Hema técrito (I/1) 0,404 0,079 0,570 0,290
Hemoglobina (g/l1) 134,000 35,000 191,000 81 ,000
VCM  (FI) 64,900 7,200 74,600 51, 700
HCM  (pg) 21 ,400 3,400 23,600 14, 600
CHCH (I/71) 33,400 3,200 38,100 27, 900
Leucoci tos (6/1) 16,300 9,610 35,000 6 ,300
N.bastonetes 0,257 0,541 1,561 0,152
N .segmen tados 12,933 8,659 32,200 5, 590
Eos inof ilos 0.952 1,145 3,406 0,112
Basofilos 0,098 0,245 0,700 o ,086
L .tipicos 1,146 0,960 3, 144 0,252
L.atipicos zero zero zero zero
Monéci tos 0,918 0,807 2,620 0 ,344
# Expressos de acordo com o Sistema Internacional de
Unidades
## SRM - prova de soroaglutinacglo microscépica com
antigenos. vivos
DISCU55R0 grupos .
Nos cies urémicos, porém anictéricos,
Rs manifestacbes clinicas da leptospi- o quadro leucocitario foi essencialmente
rose refletem o comprometimento de orglos igual ao dos cies do .grupo |1, nlo havendo,
como figado e rim, resultando em ictericia portanto, alteracgdes hematolégicas peto

No entanto, a
serovares

e insuficiéncia renal aguda.
infecclo de cies por diferentes
de Leptospira interrogans pode, a semelhan-
ca do que ocorre no homem e nas outras
espécies animais, icr a$s i.ntcfiittica cu
ainda, conduzir a um quadro benigno sm que
os sintomas se confundem com os de outros
processos moérbidos. Rs alteracdes hemato-
légicas e bioquimicas acompanham, de acordo
com LQW et alii, 16 (1356), as manifesta-
¢bes clinicas da doenca.

Rssim, entre 0os animais do primeiro
grupo, 1ictéricos e urémicos, de prognéstico
grave, foi bastante evidente a lcucocito»é
por neutrofilia e monocitose. Este quadro
leucocitirin no cio €& indicativo de infec-
¢clo generalizada, processo to6xico ou ainda,
de distoérbios metab6licos como S uremia
(COLES, 8, 1980). Rinda, a monocitose
observada em quase todos os pacientes de-
monstra a existéncia de processo infeccioso
de evoluglo aguda (5CHPLM et alii, 25,
1975; COLE5, 8, 1980), permitindo, destar-
te, diferenciar o quadro urémico da leptos-
pirose das outras formas nlo infecciosas de
nefropatias. No entanto, ainda nesse grupo
de animais, observou-se em alguns animais,
Leucopenia por neutropenia, " caracterizando
processo de evoluglo aguda na fase inicial.
Tal fato, citado na literatura por LOW et
alii, 16 (1956), também ocorreu nos demais
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maior ou menor comprometimento hepatico. Ja

nos cies com infeccglo benigna, embora
houvesse leslo renal pela localizaclo das
leptospiras no intersticio, comprovada
através da urinalise e da urocultura, as

leucocitarias foram minimas, a
das citadas por CRLDR5 et alii,

variacdes
semelhanca
5 (1976)

Em relaclo ao eritrograma, os valores
médios encontrados nos trés grupos estuda-
dos nlo indicam a ocorréncia de anemia
hemolltica, como é relatada na literatura.
Os valores relativamente mais baixos do
grupo 1| deveni-se ao fato tie que nesse grupo
estavam incluidos animais de faixa etéaria
mais jovem, de 2 a 6 meses de 1idade, em que
normalmente os valores eritrocitarios slc
menores (5CHRLM et alii, 25, 1975), além de
apresentarem mais freqdentemente outras
patologias como verminose e caréncias nu-
tricionais. Por outro lado, deve-se também
levar em consideraclo que todos os animais
com insuficiéncia renal podem apresentar-se
desidratados em consequéncia da isostenlria
(0OSBORNE et alii, 22, 1972). Rssim a hemo-
concentraclo poderia mascarar parcialmente
a anemia decorrente da atuaclo das leptos-
piras no organismo animal . Entretanto, a
hidrataclo dos animais nlo influiu conside-
ravelmente nos valores eritrocitarios, in-
validando essa hipo6tese.
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CONCLUS5O0ES

A analise do hemograma de cies infec-
tados por leptospiras patogénicas serovar
icterohaemorrhagiae ou canicola, com dife-

rentes formas de manifestacao clinica,
permitiu concluir que ocorre leucocitose
por neutrofilia e monocitose de igual mag-
nitude nas formas hepatonefriticas e
urémicas, o que n30 se observa na forma
mais benigna ou mesmo, da infecgdo assinto-
matica. Rs variagSes leucocitarias podem
ser devidas ao quadro polissistémico da
insuficiéncia renal e uremia, que se insta-
la em conseq6éncia da localizacdo renal das
leptospiras. N3o se observaram alteragBes
quantitativas ou morfolégicas das hemacias
que sugerissem a existéncia de anemia hemo-
11ica.

KDGIKA, M_M.; HRGIWRRR, M.K.; YRSUDR, P.H.;
MIRRNDOLFI, R.M.5. Hematological changes in
canine leptospirosis. Rev.Fac.Med.Vet.Zootec .

Univ.S.Paulo, 24(1)A1-46, 1987.

SUMMARY: Hematological changes were analyzed in
dogs naturally infected with Leptospira
interrogans and grouped according to clinical
manifestations. Group | was composed by 59 uremic
and icteric dogs reagent to serovar
icterohaemorrhagiae and/or copenhageni; group 11
by 12 non-icteric but uremic dogs, most of  them
reagent tp serovar canicola and finally, group
11 composed by 10 assymptomatic dogs that were
in contact with the former dogs, from which was
isolated the etiologic agent or that presented
antileptospira agglutinins in high titers.
Leukocytosis due to neutrophilia and monocytosis
of same magnitude was observed in both group 1
and 11 whereas no hematological changes were
noted in group |III. Although the most usual
response has been the one mentioned above,
leukopenia and neutropenia were observed in some
animals at the beggining of the disease. The
leukocytosis is due to potysystemic
manifestations of renal failure and uremia caused
by kidney localization of leptospires. In none
instance, quantitative or morphologic alterations
of red blood cells that could suggest hemolytic
anemia were observed.

UNITERMS: Hematology; Leptospirosis of dogs
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