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RESUMO: Objetivou-se fazer um relato
de caso de uma cadela da racga Akita, de
aproximadamente 30kg e com 9 anos de
idade, que apresentava apatia, tremores
generalizados de corpo e cabeca, abdome
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edemaciado, taquipneia, taquicardia e sialorreia. A tutora relatou que ha um més administrou
ectoparasiticida e a pelo menos 15 dias a paciente se apresentava apatico, com tosse seca
e tremores nos membros pélvicos. Foi feito um teste rapido para erliquiose que deu negativo.
Posteriormente, foi feito um Hemograma de forma manual foi detectado uma anemia com
trombocitopenia e também erliquiose. Foi detectado ascite e efusdo pleural no exame de
imagem. Fo feita uma toracocentese e instituido um protocolo com furosemida e doxiciclina
200mg. No dia seguinte repetiu-se os exames de hemograma, bioquimica sérica e urinalise
onde novamente foi detectado anemia com trombocitopenia e manteve-se o tratamento
com doxiciclina e acrescentou-se um tratamento com Organoneurocerebral, Predinisolona
e Xantinon Liquido, a paciente recebeu alta e a tutora foi orientada a retornar 7 dias depois.
Quando a paciente retornou ao HVU e foi avaliada novamente, observou-se uma melhora
significativa, com o fim dos tremores e apresentando normofagia, deambulando normal,
fezes e urina normais e aparéncia natural. Inicialmente havia se pensado em Sindrome do
Céo Tremedor, pois o teste rapido havia dado negativo e ndo havia histérico de carrapatos
relatado pela tutora, porém ao se encontrar a Ehrlichia canis no hemograma e o animal
ter respondido bem ao tratamento com doxiciclina descartou-se o primeiro diagnostico e
concluiu-se por erliquiose.

PALAVRAS-CHAVE: Tremor, ascite, efusdo, sindrome neurolégica

CANINE EHRLICHIOSIS AS A DIFFERENTIAL DIAGNOSIS FOR SHAKER DOG
SYNDROME: CASE REPORT

ABSTRACT: A case report was prepared of a 9-year-old, approximately 30-kg female
Akita that presented with lethargy, generalized tremors involving the body and head, an
edematous (distended) abdomen, tachypnea, tachycardia, and sialorrhea (hypersalivation).
The owner reported administering an ectoparasiticide one month earlier, and that for at least
15 days the patient had been apathetic, with a dry cough and tremors in the pelvic limbs.
A rapid test for ehrlichiosis was performed and yielded a negative result. Subsequently, a
manually performed complete blood count (CBC) revealed anemia and thrombocytopenia,
and evidence of ehrlichiosis. Diagnostic imaging detected ascites and pleural effusion.
Thoracocentesis was performed, and a therapeutic protocol was initiated with furosemide
and doxycycline (200 mg). On the following day, CBC, serum biochemistry, and urinalysis
were repeated; anemia with thrombocytopenia persisted. Doxycycline was continued, and
Organoneurocerebral, prednisolone, and Xantinon Liquid were added. The patient was
discharged, and the owner was instructed to return in seven days. Upon re-evaluation at the
Veterinary Teaching Hospital (HVU), a significant improvement was observed: tremors had
resolved, appetite was normal, ambulation was normal, feces and urine were normal, and
overall appearance was unremarkable. Initially, Shaker Dog Syndrome (generalized tremor
syndrome) had been considered, given the negative rapid test and the absence of a reported
tick exposure history. However, identification of Ehrlichia canis on hematologic evaluation and
the favorable clinical response to doxycycline ruled out the initial diagnosis, supporting a final
diagnosis of ehrlichiosis.

KEYWORDS: Tremor; ascites; effusion; neurologic syndrome
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INTRODUCAO

Dos disturbios do movimento, o tremor € 0 mais comum em humanos (BAGLEY,
1991; VIEIRA, 2005) e também & uma anormalidade muito comum em cées (BAGLEY,
2004a) sendo em ambas as espécies resultante de uma variedade de doencas (BAGLEY,
1991; VIEIRA, 2005).

Tremores se definem por movimentos oscilatérios ritmicos que podem decorrer de
contragbes alternadas de grupos musculares opostos ou de contragbes simultaneas de
musculos agonistas e antagonistas (MATTOS, 1998).

Varias hipéteses sé@o propostas para explicar os tremores fisiolégicos. Acredita-se
que a vibragdo passiva dos tecidos do corpo é produzida por um mecanismo de origem
cardiaca (BAGLEY; 2004a; SANDERS; BAGLEY, 2003).

O tremor fisiolégico ndo costuma ser observado a olho nu. Em algumas situag¢des
esse tremor € amplificado e visivel, como na fadiga muscular, hipoglicemia, hipertireoidismo,
uso de alguns medicamentos como agonistas alfa-adrenérgicos e antidepressivos, ou no
uso de estimulantes como a cafeina ou até mesmo na extensdo dos membros (BORGES;
FERRAZ, 2006).

Existem trés possiveis componentes envolvidos nos tremores fisiolégicos, um
componente mecéanico que é o reflexo balistocardiograma, outro componente seria a
ativagdo do sistema nervoso simpético, e um terceiro componente seria a sincronizagao
dos neurdnios motores pelo cérebro amplificando o tremor (SANDERS; BAGLEY, 2003).

Talvez o maior significado para essas vibragdes sejam descargas espontaneas de
grupos de neurOnios motores, e a ressonancia natural das fibras musculares (BAGLEY,
2004a; SANDERS; BAGLEY, 2003).

O tremor fisiolégico pode ocorrer durante o repouso ou durante a postura
antigravitacional (SANDERS; BAGLEY, 2003).

Alguns tremores anormais, especialmente os de origem metabdlica dos tremores
de agéo, como a hipoglicemia e feocromocitoma, acredita-se que sdo exacerbagdes dos
tremores fisiologicos (BAGLEY, 2004a).

Objetivou-se, neste trabalho, fazer um relato de caso de uma cadela da raga Akita
que foi atendida no HVU-CPCE apresentando apatia, tremores generalizados de corpo e
cabeca, abdome edemaciado, taquipneia, taquicardia e sialorreia.

RELATO DE CASO

Em primeiro abril de 2019, uma cadela da raca Akita, de 30kg e 9 anos de idade,
deu entrada em uma clinica particular da cidade, apresentando os sintomas de apatia,
hiporexia, taquipneia, vomito, diarreia e tremores de cabeca e corpo (Figura 2). Apés o

atendimento, a clinica responsavel decidiu encaminha-la para o Hospital veterinario
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universitario da UFPI para realizagéo de exames complementares. A suspeita clinica era de
hemoparasitose, leptospirose ou gastroenterite. Na clinica particular foi feito o teste rapido
para erliquiose que deu negativo. Foi feito pela clinica responsavel, uma solicitagdo de
exames ultrassonogréfico da regidao abdominal, hemograma completo e bioquimica sérica
para avaliacdo geral da paciente. E importante ressaltar que o hemograma realizado, ainda
no dia primeiro, foi detectado anemia normocitica normocrémica com trombocitopenia e
que para a bioquimica sérica os resultados se mostraram dentro dos pardmetros normais
para ureia, creatinina, FA e TGP. Diante dos sinais apresentados de tremores generalizados
e 0 exame negativo para erliquiose, passou-se a trabalhar com a hipétese diagnostica de
Sindrome do Céo Tremedor.

No dia 02.04.2019 o animal deu entrada no HVU para realizagdo dos exames
solicitados no primeiro atendimento na Clinica particular. Durante a execugdo do exame
de ultrassonografia o animal teve um episodio de sincope e néo foi possivel a realizacéo
do exame em questdo. Entédo, imediatamente a paciente foi transferida para o setor de
emergéncia do HVU e nesse momento foi aferido a taxa glicémica que deu como resultado
27mg/dl, foi colhido uma amostra de sangue para exames de hemograma, pesquisa de
hemoparasitas, bioquimico e urindlise, quando imediatamente o animal foi posto em
acesso venoso com Ringer Lactato e foi administrado Glicose a 25% em bolus intravenoso
na propor¢do 10mL de glicose 50% diluida em 10mL de solugéo fisiologica 0,9%, retirando
0 animal daquele estado critico de sincope.

Apbs o reestabelecimento do quadro normal, iniciou-se a anamnese e a tutora
relatou que o animal se apresentava ha 15 dias apatico com tosse seca, tremores nos
membros pélvicos e foi administrado por conta propria doses de DORFLEX cessando
os tremores, porém pouco tempo depois os tremores voltaram de forma generalizada e
apresentou também diminuicdo do apetite. A tutora relatou ainda que fez tratamento contra
ectoparasitas hd mais ou menos 30 dias e durante a caminhada a paciente apresentava-
se cansada. Ja4 no momento do exame fisico o animal se apresentava-se apatico com
tremores generalizados no corpo e cabecga, abdome edemaciado, taquipineia, taquicardia
e sialorréia.

Foi feito o exame de ultrassonografia, tendo como impressdo diagndstica um
resultado que sugerem esplenomegalia importante, tendo como principais diagnosticos
diferenciais, doengas infecciosas/hematopoiese extramedular/infiltracio de carater maligno.
A presenca de hepatomegalia importante pode estar relacionada a doencgas infecciosas/
congestdo. A presenca de discreta quantidade de liquido livre anecdico/hipoecdico pode

estar relacionado a transudato puro ou modificado evidenciando ascite. (Figura 2).
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Figura 2. A presenca de discreta quantidade de liquido livre anecoico/hipoecoico pode estar

relacionado a transudato puro ou modificado.

Vale ressaltar que no momento da ultrassonografia, na auséncia de um aparelho
de ecocardiograma, foi feito uma tentativa de mensuragéo da atividade cardiaca com o
aparelho ultrassonogréfico, onde foi detectado além da atividade normal do coracéo, a

presenca de efuséo pleural (Figura 3).

UFPI - BOM JESUS #255 100cm  02-04-2019
Cardiac CN4-9 Res. 16:18:29
[M] [2D] G44 / P90 /1004B
FAZ { FSI1{ PGCO
MI0.8 / TIs0.5

Figura 3. Ultrassonografia do pulméo evidenciando regido

hipoecoica com liquido livre no espaco pleural. (Seta maior)
Superficie pulmonar representada por delimitagdes

da imagem hiperecoica (Seta menor).
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Diante do novo achado, optou-se entéo, pela realizacdo de uma toracocentese para
remocao de liquido pleural que fora detectado ao exame ultrassonografico, onde este foi
encaminhado para analise laboratorial (figura 4). Apo6s a drenagem do liquido pleural, o
animal teve significativa melhora na respiragéo, restabelecendo os batimentos cardiacos
para os parametros normais e quando o animal dormia, os tremores que antes eram
generalizados se tornaram reduzidos e restritos apenas ao membro toracico direito.

‘ | 00"& ..

O animal também foi submetido a um exame de eletrocardiograma, onde observou-

se o0s resultados dentro dos parametros normais.

Figura 5. Canino fémea, nove anos de idade realizando um eletrocardiograma
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Uma hora depois, na segunda avaliagdo da taxa glicémica encontrou-se 40mg/dl e
novamente foi feito glicose em bolus seguindo o mesmo protocolo j& descrito. Mais uma
vez, uma hora depois na terceira avaliagdo, encontramos 127mg/d| de taxa glicémica. As
11:20h a taxa glicémica estava em 74mg/dl, 150rpm, 90bpm, temperatura em 38,6°C e
manteve-se a hidratagdo com soro glicosado a 0,5% e ringer com lactato.

De acordo com os achados hematolégicos do dia 02.09.2019, foi detectado
novamente uma anemia normocitica normocrémica com trombocitopenia havendo também
a confirmagéo do diagndstico de Erliquiose pela pesquisa de hemoparasitas e no resultado
da urinalise foi encontrado tragos de glicose o que é justificavel apés a infusdo em bolus de
glicose. Na analise de liquidos corporais (liquido pleural) foi encontrado como concluséao
Transudato modificado. Nao foram observados células neoplasicas e/ou agentes etiologicos
na presente amostra descartando uma possivel neoplasia cardiaca ou pulmonar.

Ao final do dia a paciente recebeu alta e foi prescrito furosemida 40mg 1,5 comprimido
de 12/12h e doxiciclina 200mg 2 comprimidos a cada 12h durante 21 dias.

No dia 03.04.19 a paciente retornou para coleta de material para novos exames de
hemograma, bioquimica sérica, urinalise, e ao resultado foi observado que houve melhora
no quadro de anemia e trombocitopenia, na urinalise ndo foi observado os tragos de glicose
enquanto no bioquimico foi detectado niveis de ureia e creatinina abaixo do normal. Foi
entéo prescrito Organoneurocerebral 2 drageas SID por 60 dias que € um medicamento
com contetdo vitaminico, mineral e com aminoacidos neuroativos envolvidos na fisiologia
normal do Sistema Nervoso Central, Prednisolona 20mg 1 comprimido SID por 7 dias e
Xantinon liquido 10ml, BID durante 30 dias que é uma vitamina do complexo B.

No dia 10 de margo de 2019 a paciente retornou pesando 26,4 kg e foi reavaliado
0 quadro clinico, onde observou-se que houve uma melhora significativa em seu estado
geral, com o fim dos tremores, alimentando-se bem, deambulando normalmente, com
eliminagdes presente (fezes e urina) e de aparéncia natural.

Nesse momento foi colhido material biol6gico para hemograma e bioquimica sérica,
onde constatou-se anemia normocitica normocrémica de carater leve, e niveis de plaquetas
restabelecidos para os parametros desejados, sendo que o resultado do exame bioquimico
se encontrava dentro dos pardmetros normais para albumina, creatina, globulina, PPT e
Ureia.

Diante do achado do parasita Ehrlichia canis e a resposta positiva a terapia com
doxiciclina a suspeita de sindrome do céo tremedor foi descartada e foi continuado o

tratamento para erliquiose.

DISCUSSAO

O paciente deu entrada numa clinica particular apresentando apatia, hiporexia,

taquipinéia, vomito, diarreia e tremores, e foi encaminhado para o HVU pra fazer exames
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complementares como hemograma, bioquimico, ultrassonografia e urinalise, onde foi
encontrado no hemograma anemia, trombocitopenia, e no exame ultrassonografico
foi identificado esplenomegalia, hepatomegalia e ascite, a suspeita inicial da clinica
particular que a atendeu era hemoparasitose, leptospirose ou gastroenterite e pelos
resultados dos exames leva a suspeitar de hemoparasitose pois estas enfermidades
causam trombocitopenia e a regido é endémica para Erliquiose, babesiose, anaplasma e
leishmaniose.

Os hemoparasitos mais frequentes encontrados em caes no Brasil sdo Hepatozoon
sp., Ehrlichia sp. e Babesia sp. Esses parasitos sdo intracelulares obrigatérios, transmitidos
aos caes por diferentes espécies de carrapato dentre eles os géneros Amblyomma e
Rhipicephalus (COSTA, 2011).

Segundo BIRCHARD, (1998) o diagnostico da erliquiose € com base nos
sinais clinicos e exames laboratoriais com alteracdo no hemograma, como anemia e
trombocitopenia. (BIRCHARD;SHERDING, 1998; NELSON;COUTO, 2015).

Na babesiose a infeccao ocorre por uma multiplicagdo dos protozoarios da espécie
Babesia bigemina nos vasos periféricos ou na espécie Babesia bovis nos vasos viscerais,
causando a hemolise das hemacias e desenvolvendo a anemia (KIKUGAWA, 2009).

O paciente em questédo deu entrada no HVU com um quadro generalizado de tremor
de corpo e cabeca além de abdome edemaciado que posteriormente foi diagnosticado
com ascite. Na clinica particular havia sido feito um teste rapido para erliquiose, o qual deu
negativo. Com esse resultado passou-se a pensar em outras hipéteses diagnoéstica como
a Sindrome do Céo Tremedor.

No dia 02.04.2019 o paciente foi submetido a uma toracocentese para drenagam
de enfusao pleural ap6s ser detectado através do exame ultrassonografico, onde este foi
encaminhado para analise laboratorial e foi detectado Transudato modificado.

Atoracocentese € um procedimento pelo qual se realiza a pun¢ao do térax com
0 objetivo de drenagem de liquido ou gas, e que deve ser realizada em qualquer paciente
com indicios de efuséo pleural (GONGCALVES, 2011). Trata-se de uma forma indispensavel
de estabilizagéo, € um procedimento indolor que auxilia no diagnostico por meio da analise
do liquido (BARAL, 2012).

O transudato modificado ocorre como resultado da perda de liquidos dos vasos
linfaticos e sanguineos que carreiam grande quantidade de proteinas, portanto o fluido é
modificado pela adicional quantidade de proteinas e/ou células (ALLEMAM, 2003).

Diante do quadro de ascite detectado ao exame ultrassonogréafico, o médico
veterinario de plantéo resolveu fazer o tratamento dessa condigdo com furosemida.

Dentre os diuréticos, a furosemida é a mais comumente usada na terapia de
insuficiéncia cardiaca em céaes, sendo administrada por via oral ou parenteral nas doses de
1mg/kg SID a 4mg/kg TID. A furosemida é um diurético que inibe a reabsorgéo de eletrélitos

Cuidados Veterindrios e abordagens para o bem-estar animal 2 Capitulo 11

127



na porcao espessa ascendente da algca de Helen e também reduz a reabsorcao de sodio e
cloreto no tabulo renal distal (KITTLESON, 2004).

De acordo com os achados nos parametros hematologicos, o animal apresentava
anemia normocitica e normocrémica, com aumento de neutrofilos segmentados e
trombocitopenia. Na bioquimica sérica, apresentou-se com niveis de ureia abaixo do
normal e hipoproteinemia além da confirmacgéo do diagnostico de Erliquiose. Diante disso,
foi iniciada a terapia com doxiciclina 200mg na dosagem de 5 mg/kg via oral, duas vezes
ao dia durante 21 dias.

Segundo Nelson e Couto (2015) indicam a doxiciclina por via oral, na dose de 5
a 10 mg/kg a cada 12 a 24 horas, durante em média 14 a 28 dias, para o tratamento das
hemoparasitoses, relatando apresentar bons resultados em pacientes imunocompetentes
ou sem doenga grave, além de apresentar acéo antinflamatéria.

No dia 03.04.2019 o paciente retornou ao HVU para repetir os exames onde foi
detectado mesmo quadro do dia anterior que era de anemia com trombocitose e erliquisose,
por meio de um hemograma manual, e que foi observado uma melhora do quadro clinico
pelo uso de predinisolona. Ja no dia 10.04.19, ao retornar ao hvu para nova avaliagéo,
observou-se uma significativa melhora no estado geral do animal.

O diagnéstico para Sindrome do Cao Tremedor é realizado com base na exclusdo
de outras possiveis causas de tremores e com base na resposta ao tratamento com
corticosteréides. Os disturbios a serem descartados incluem intoxicagéo por ingestéo de
produtos quimicos, plantas toxicas e micotoxinas, problemas congénitos (hipomielinizagéo
no sistema nervoso central), efeitos adversos de medicagcbes e infec¢des virais ou
bacterianas, além de causa autoimune (LORENZ; KORNEGAY, 2006; WAGNER et al.,
1997). Nesse caso apresentado, foi encontrado acidentalmente, em um hemograma feito
manualmente, a presenca de Ehrlichia canis e, a partir disso, foi instituido uma terapia
direcionada para esse problema, a qual foi bastante exitosa, permitindo, assim, descartar a

primeira hipétese diagnéstica investigada.

CONCLUSAO

O caso apresentado confluiu para o diagnostico de erliquiose, porém isso s6 foi
possivel devido a realizacéo de um hemograma manual, pois o teste rapido para erliquiose
apresentou resultado negativo. Devido esse resultado negativo, passou-se a pensar em
outras causas para explicar o quadro do paciente, pensando-se entdo em Sindrome do Céo
Tremedor a qual so foi possivel ser descartada quando se encontrou o parasita no exame
de hemograma. Esse caso chama atencéo para a importancia do hemograma realizado
pelo Patologista Clinico Veterinario fazendo o exame manualmente, pois se exame tivesse

sido automatizado nao teria sido possivel encontrar o parasita.
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