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RESUMO

O Estagio Curricular Supervisionado foi realizado na Agéncia de Defesa
Agropecuéria do Estado do Parda — ADEPARA, durante o periodo de 13/03/2007 a
19/05/2017, com uma carga horéria de 400 horas, sob a supervisdo da Médica
Veterinaria Ana Paula Backman, na area de defesa animal, no setor de Estudos
Epidemioldgicos e Emergéncia Agropecuaria — GEEPI. Foram acompanhados todos
0os servicos desenvolvidos pelo setor, dentre os programas de sanidade, houve
participagdo ativa especialmente no Programa Estadual de Controle de Raiva dos
Herbivoros — PECRH, acompanhando um caso suspeito de raiva e as etapas de
controle e prevencdo. O Ministério da Agricultura Pecuaria e Abastecimento — MAPA
€ 0 6rgao maximo no pais que regula todos os processos de combates as principais
enfermidades nos animais de producgéo, visando a sanidade animal, e a prevencéo
de zoonoses, oriundos desses animais. As Agéncias de Defesa Agropecuérias
Estaduais sdo os 0Orgdos executantes destes programas, e devem obedecer a
legislacdo vigente. Por ser a raiva uma enfermidade viral de suma importancia para
a saude animal e humana, com mortalidade em torno de 100% e pelo programa de
controle da raiva ter sido o melhor acompanhado durante o estagio, escolheu-se

esse assunto para confeccao deste relatorio.

Palavras chave: controle sanitario, Lyssavirus, PECRH, saude publica



ABSTRACT

The supervised training course was held at the Agricultural Defense Agency of the
State of Pard - ADEPARA, during the period from 03/13/2007 to 05/19/2017, with a
workload of 400 hours, under the supervision of the Veterinary Doctor Ana Paula
Backman, in the area of animal defense, in the Epidemiological Studies and
Agricultural and Livestock Emergency - GEEPI. All the services developed by the
sector were monitored. Among the health programs, there was active participation,
especially in the State Program for the Control of Rabbits of Herbivores - PECRH,
accompanying a suspected case of rabies and the stages of control and prevention.
The Ministry of Livestock and Supply - MAPA is the highest body in the country that
regulates all the processes of combating the main diseases in the production
animals, with regard to animal health, regarding the prevention of zoonoses, coming
from these animals and the Agencies of State Agricultural Defense are the executing
agencies of these programs, obeying the current legislation. Because rabies is a viral
disease of major importance for animal and human health, with mortality around
100% and having been the best-followed program during the internship, it was the
theme chosen for the description in this report.

Key words: health control, public health, PECRH, Lissavirus.
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1 INTRODUCAO

O Estéagio Curricular Supervisionado é uma ferramenta indispensavel na formacao
do profissional Médico Veterinario, contribuindo para aprimorar o conhecimento tedrico e
pratico adquirido ao longo dos cinco anos de graduacao, qualificando e preparando o
mesmo para enfrentar os desafios da carreira. O aprendizado € mais eficiente quando
obtido por meio da experiéncia pratica onde o conhecimento é assimilado com muito
mais eficacia, fazendo com que se perceba no estagio uma oportunidade Unica de
aprendizado.

O estagio curricular supervisionado foi realizado na sede da Agéncia de Defesa
Agropecuéaria do Estado do Para — ADEPARA, em Belém do Par4, na area da Defesa
Animal no setor de Estudos Epidemiolégicos e Emergéncia Agropecuaria — GEEPI.
Transcorreu no periodo compreendido entre 13 de marco a 19 de maio de 2017,
concluindo um total de 400 horas, supervisionado pela Médica Veterinaria Ana Paula
Backman, gerente do GEEPI.

A defesa sanitaria animal, area do estagio, tem por finalidade prevenir, controlar e
erradicar doencas de impacto econ6mico e social, almejando o reconhecimento e
valorizagdo do patriménio pecuario nacional e tomando medidas que visam a
manutencdo da saude publica, podendo atuar nos programas sanitarios, registro e
controle de insumos pecuarios, vigilancia agropecuaria em portos, aeroportos e postos
de fronteira, certificacdo sanitaria do transito de animais, seus produtos e subprodutos e
inspecéo de produtos de origem animal.

Assim, objetivou-se com o estagio adquirir conhecimentos essenciais a vida
profissional, como ética e responsabilidade, sendo visto como um momento de vivéncia
de novas experiéncias e desenvolvimento de atividades relacionadas com a propria
formacao, tendo como funcéo, agregar valores préaticos aos aprendizados adquiridos
durante a graduagdo. Desta forma, este trabalho discorrera sobre as principais
atividades realizadas durante o estagio curricular supervisionado no ambito da defesa
sanitaria animal, com énfase no Programa Estadual de controle da raiva da Raiva dos

Herbivoros.
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2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

2.1 LOCAL DO ESTAGIO

A Agéncia de Defesa Agropecuéria do Estado do Para - ADEPARA é uma entidade
de Direito Publico, criada através da Lei Estadual N° 6.482, de 17 de setembro de 2002,
foi constituida sob a forma de autarquia, com autonomia técnica, administrativa e
financeira, vinculada a Secretaria de Estado de Agricultura — SAGRI (PARA, 2017a).

A ADEPARA tem por finalidade executar a politica de Defesa Agropecuaria em todo
o Estado do Pard. A defesa agropecuaria € uma obrigacdo estatal definida pelas
constituicdes federal e estadual como atividade indelegavel e de relevante importancia
estratégica na implementacdo de uma politica de desenvolvimento sustentavel para o
Estado, uma vez que no mercado global a certificacdo sanitaria de produtos e
subprodutos de origem animal e vegetal é fator limitante para a comercializacdo, sendo
ao mesmo tempo um diferencial de competitividade (PARA, 2017a).

A sede da ADEPARA (Figura 1), esta localizada na Avenida Pedro Miranda com
Travessa Angustura, n° 1666, Bairro Pedreira, Belém-PA, onde trabalham cerca de 200
servidores e 100 estagiarios, sendo 41 médicos veterinarios, 11 zootecnistas, 21
engenheiros agronomos, dois engenheiros florestais, 62 fiscais agropecuérios, 51
assistentes administrativos, dois advogados, quatro técnicos em informatica, dois
psicologos, dois contadores e dois motoristas. Os estagiarios sdo de cursos diversos e,

portanto, distribuidos de acordo com a sua formagéo.

Figura 1 - Vista externa da sede da Agéncia de Defesa
Agropecudaria do Estado do Para (ADEPARA) em Belém.
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O prédio da sede da ADEPARA conta com quatro andares 48 salas, um auditorio,
um laboratério para triagem de amostras, 12 banheiros, um elevador, uma garagem e
quatro carros para o atendimento das atividades necessarias. No térreo fica a recepcéao,
garagem, almoxarifado e uma copa. No primeiro andar ficam todos os setores ligados a
diretoria de defesa e inspecdo animal, e um laboratério para verificacdo das condicdes
das amostras recebidas. No segundo andar todos os setores ligados a diretoria de
defesa e inspecdo vegetal. No terceiro andar os setores ligados a diretoria
administrativa e financeira e, no quarto andar, os setores ligados a diretoria geral da
ADEPARA. O horario de funcionamento do 6rgdo é de segunda a quinta-feira das 08:00
as 12:00h e das 14:00 as 18:00h e as sextas-feiras, horario corrido de 08:00 as 14:00h.

A ADEPARA é dividida em 20 regionais distribuidas nos municipios de Abaetetuba,
Almeirim, Altamira, Breves, Capanema, Capitdo Poco, Castanhal, Itaituba, Maraba,
Novo Progresso, Oriximind, Paragominas, Redencdo, Rondon do Para, Santarém, Sao
Geraldo do Araguaia, Soure, Tucuma, Tucurui e Xinguara, sendo que cada uma destas
regionais estdo subdivididas em 68 Unidades Locais de Sanidade
Agropecuaria (ULSA’s), 59 escritérios de atendimento local (EAL) e 29 escritérios de
atendimentos a comunidade localizados em distritos e vilas, além de 22 postos de
fiscalizagcbes agropecuarias. Desta forma, apenas 18 municipios ndo possuem estrutura
fisica da ADEPARA, mas recebem acompanhamento do 6rgao.

A ADEPARA tem a funcdo primordial de atuar na coordenacéo e execucdo dos
programas sanitarios, educacdo sanitaria, transito intraestadual e interestadual e
erradicacao e controle de pragas de animais e vegetais, obedecendo ao disposto na Lei
n° 6.712, que normatiza a defesa sanitaria do Par4, com todas as diretrizes e
regulamentos, dispondo sobre a atuacdo e todos os procedimentos a serem tomados
pela agéncia (PARA, 2004; PARA, 2016).

2.2. ATIVIDADES REALIZADAS DURANTE O ESTAGIO

Durante o estagio foi possivel acompanhar a rotina dos médicos veterinarios do
setor de Estudos Epidemiologicos e Emergéncias Agropecuarias — GEEPI, atividades do
Programa Estadual de Controle da Raiva dos Herbivoros (PECRH), atividades do
Programa Estadual de Sanidade dos Equideos (PSE) e do Programa Estadual de

Controle do Transito Animal (PECTA), e essas atividades esta descritas no quadro 1.
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Quadro 1 — Atividades acompanhadas durante o estagio curricular supervisionado, na Agéncia de Defesa
Agropecudaria do Estado do Para (ADEPARA), sede de Belém.

Programas Atividades

Geréncia de Estudos Epidemiol6gicos e Emergéncia | Acompanhamento de 66 notificacfes
Agropecuéria — GEEPI durante 12 semanas epidemiologicas

Vacinacao assistida contra raiva

Captura de morcegos

Programa Estadual de Controle da Raiva dos | Acompanhamento de caso suspeito
Herbivoros - PECRH de raiva em herbivoro

Palestra de educacgédo sanitaria sobre
a raiva dos herbivoros

Triagem das amostras oriundas de

um animal
Programa Estadual de Controle do Transito Animal — | Visita a um Estabelecimento de Pré —
PECTA Embarque — EPE de bovinos

Acompanhamento das atividades
Programa de Sanidade Equidea - PSE relacionadas ao inquérito de Anemia
Infecciosa Equina e Mormo

Embora o 6rgdo também atue no Programa Estadual de Erradicacdo da Febre
Aftosa (PEEFA), Programa Estadual de Controle e Erradicacdo de Brucelose e
Tuberculose (PECEBT), Programa Estadual de Sanidade Avicola (PESA) e Programa
Estadual de Sanidade Suidea (PESS) junto a eles ndo foi possivel o acompanhamento
durante o estagio.

Em virtude da participacéo ativa do estagiario no Programa Estadual de Controle da
Raiva dos Herbivoros (PECRH), e pela importancia da doenca tanto na saude animal
como humana por se tratar de uma zoonose fatal, o relatério trard inicialmente uma

breve revisdo sobre a doenca.

2.2.1 Revisao de literatura sobre a raiva

A raiva possui agente etiolégico um RNA - virus de fita simples, da familia
Rhabdoviridae, género Lyssavirus, sendo o formato desse virus de uma bala de revélver
com tamanho de aproximadamente 180 nandmetros de comprimento por 70 nandémetros
de largura (TORTORA; FUNKE; CASE, 2012).
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O virus da raiva possui sorovariedades que sdo conhecidas como variantes e, estas
servem para saber quem € a fonte de infeccdo da raiva naquele caso ou regido, e
auxiliar na instalacdo das medidas de controle. No Brasil ja se tem registro de quatro
variantes, sendo as variantes 1 e 2 oriundas dos cées; a variante 3 encontrada no
morcego hematéfago Desmodus rotundus e a variante 4 em morcego nao - hematofago
Tadarida brasiliensis (BRASIL, 2008; BRASIL, 2015).

Ha diferencas entre os animais que albergam o virus da raiva de acordo com a
regido ou pais. Nos Estados Unidos, tem-se o guaxinim como importante transmissor,
no Leste da Europa o lobo e na América Latina o morcego. No entanto, se sabeque
existe uma grande variedade de animais que pode transmitir a raiva e que dependendo
da localidade geografica, diferentes espécies animais podem estar infectadas (WILSON
e SANDE, 2004).

Quando o animal se infecta, o virus vai para o sistema nervoso central (SNC) e
posteriormente migra para as glandulas salivares, usando a saliva como sua principal
via de eliminacdo. Assim a lambedura ou mordedura de animais infectados podem
transmitir o virus a outros animais, sendo elas os principais meios de transmissdo. A
principal porta de entrada do virus no organismo animal é por lesdes na pele, que na
maior parte dos casos se da pela mordedura de animais infectados (BRASIL, 2007a;
HINRICHSEN, 2005).

O principal meio de transmissdo da raiva para os herbivoros é por meio da
mordedura dos morcegos hematéfagos, dentre os mais conhecidos temos o Desmodus
rotundus, que se alimentam de sangue. Em meio rural, outros animais silvestres, se
estiverem infectados com o virus da raiva, e chegarem a arranhar ou morder um animal
ou mesmo o ser humano, pode transmitir o virus da raiva, deixando 0sS mesmos
infectados. Ja na zona urbana o principal transmissor da raiva € o cdo, que ao se
infectar pode eliminar o virus pela saliva antes do aparecimento dos sinais clinicos
(BRASIL, 2009; MIMS, 1999; TORTORA, KUNKE, CASE, 2012).

No Brasil, fazendo uma retrospectiva de casos de raiva humana de 1990 a 2017
pode-se observar que 0s casos vém diminuindo com o passar dos anos (Quadro 2) e
que, isso se deve provavelmente aos programas de controle da raiva em todo territorio
nacional. No ano de 1990, esses programas confirmaram73 casos de raiva humana no
Brasil, ja no ano seguinte foram 70 casos, perfazendo um decréscimo de 4,1%. Um

decréscimo progressivo foi observado, chegando a 2007 com apenas um caso
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confirmado, o que equivale a uma reducéo de 98,57% quando se compara ao ano de

1991 (BRASIL, 2017a).

Quadro 2 — Demonstrativo de casos de raiva humana por regido, desde 1990 até meados de 2017,
registrados no Servico de Vigilancia em Saude (SVS).

REGIAO 1990 | 1991 | 1999 | 2005 |2007 |2010 |2014 |2016 | 2017
NORTE 7 14 7 17 0 0 0 1 1
NORDESTE 53 49 11 26 1 3 0 1 2
SUDESTE 4 3 4 1 0 0 0 0 0
CENTRO-OESTE 9 4 4 0 0 0 0 0 0
SUL 0 0 0 0 0 0

TOTAL 73 70 26 44 1 3 0 2 3

Fonte: BRASIL, 2017a.

Entretanto, surtos ainda acontecem, como em 2005, onde houve um surto de raiva
em dois estados brasileiros, sendo um no Para, com um total de 17 pessoas mortas,
sendo 15 no municipio de Augusto Corréa e duas em Viseu, e no Maranhdo com 26
pessoas atingidas, 17 no municipio de Turiagu e 0s demais nas zonas rurais de
Godofredo Viana (3 casos), Candido Mendes (4 casos) e Carutapera (2 casos). Apés
esses casos, 0 Ministério da Saude juntamente com os 6érgdos de salude estaduais,
realizaram a investigacdo epidemioldgica, concluindo que o meio de transmisséo foi a
mordedura por morcegos hematéfagos (Desmodus rotundus) (MARANHAO, 2005).

Por ser uma zoonose quase sempre fatal, sua importancia permanece, e 0S casos
de raiva, mesmo que em menor numero, estdo presentes anualmente no pais. Em 2016,
Roraima teve seu primeiro caso de raiva em humano, um adolescente de 14 anos, que
foi arranhado por um gato. Em 2017, o Tocantins teve um caso de raiva em um garoto
de cinco anos de idade que foi mordido por um morcego em outubro do ano anterior,
sendo que no dia 15 de janeiro de 2017 veio a 6bito, tendo o resultado conclusivo para
raiva, sendo que o0 estado nao registrava casos de raiva em humanos ha 13 anos.
Também em 2017, foi registrado outro caso de raiva em humano no estado da Bahia
(BRASIL, 2017a; CORREIA, 2016; GOTHE, 2017).

Em humanos o periodo de incubagéo do virus é em torno de 4 a 13 semanas, tendo

casos de seis meses. Essa demora é ocasionada por uma retardada migragéo do virus
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pelos sistemas periféricos até alcangar o Sistema Nervoso Central (SNC). Nos cées e
gatos a duracao da incubacao € muito variavel, indo de 14 dias a meses (HINRICHSEN,
2005; TORTORA; FUNKE; CASE, 2012).

Apos a entrada do virus no corpo do seu hospedeiro, inicia-se o processo de
replicacdo no tecido muscular, atingindo o Sistema Nervoso Periférico (SNP) e, pelos
ganglios e nervos atingem o SNC, onde se replicam na regido cinzenta do cérebro.
Decorrido o processo de replicacdo, os virus vao migrando via nervo, para as diversas
partes do corpo, como coOrnea, glandulas salivares, liquido cefalorraquidiano, humor
aquoso e terminacfes nervosas periféricas (HINRICHSEN, 2005; WILSON e SANDE,
2004).

Na histopatologia pode-se observar meningomielite e meningoencefalite né&o
supurativa com infiltrado mononuclear perivascular, sendo observada uma grande
quantidade de linfécitos e poucos macrofagos. Costumam apresentar em grandes casos
a presenca dos corpusculos de Negri e nédulos de Babe. Quando se usa a
imunohistoquimica se observa granulos no pericardio, corpusculos nos neurbénios de
Purkinje e em outros neurénios (PEDROSO et al., 2010; PEDROSO et al., 2015).

A raiva € uma zoonose de carater letal, e seus sinais clinicos podem se apresentar
de vérias formas, dentre a raiva furiosa e a paralitica (BRASIL, 2009).

Na forma furiosa os animais ficam impacientes, inquietos, agressivos, e tendem a
atacar com o minimo de estimulo possivel, podendo atacar humanos e até mesmo
outros animais. Apés o virus atingir o SNC no sistema limbico, o céo fica irritado, latindo
mais que o normal, apresenta episédios de agressao frequente, o animal tenta beber
agua, mas nado consegue devido o nervo faringeo estar paralisado, levando o animal a
sentir dor e a desenvolver a hidrofobia. O quadro clinico vai evoluindo surgindo paralisia
dos mdusculos da laringe e faringe, que vai dificultando o processo de emitir sons e
deglutir. Devido esses problemas a saliva comeca se acumular na cavidade oral devido
a dificuldade de deglutir, que como fase final vai perdendo a capacidade dos musculos
respiratorios de se contrairem ocasionando a morte por asfixia (HINRICHSEN, 2005;
LIMA et al, 2014).

Na forma paralitica, os animais ficam mais reclusos, sendo marcados por uma
paralisia progressiva dos musculos, que pode se iniciar nos musculos da mandibula e
posteriormente nos membros, até afetar os musculos respiratérios ocasionando também
a morte por asfixia (HINRICHSEN, 2005; KANITZ et al, 2014).
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Em bovinos os principais sinais clinicos sdo salivacdo constante, incoordenacao
motora, reacdo diminuida a estimulos, decubito esternal seguido de lateral, opistétono,
inquietacdo, mudanca de comportamento e paralisia, tendo inicio nos membros pélvicos
e posteriormente nos toracicos (MARCOLONGO-PEREIRA et al., 2011; PEDROSO et
al., 2015, GOMES et al, 2011).

Nos equinos pode-se observar como sinais, paralisia dos membros pélvicos,
movimentos de pedalagem em decubito lateral com escaras de decubito, diminuicdo do
tbnus do esfincter anal, paralisia da cauda, depressao, diminuicdo do tbnus da lingua e
incoordenacdo motora (PEDROSO et al., 2010; WADA et al, 2011).

No ser humano séo verificados sintomas como dor de cabeca, falta de ar, pirexia,
evacuacoOes frequentes, ansiedade e irritacdo. Quando o quadro evolui, comecam 0s
distarbios neurolégicos, como formigamento no corpo e hiperatividade (HINRICHSEN,
2005).

Quando o Servico Veterinario Oficial (SVO) recebe uma notificagdo de caso
suspeito de raiva, 0 mesmo tem até 24 horas para ir a propriedade com possivel foco, e
se forem observados problemas neurolégicos no animal, deve proceder com a
eutanasia para coleta de amostras para envio ao laboratoério credenciado pelo MAPA. A
coleta das amostras deve ser realizada por um Médico Veterinario treinado e imunizado
(BRASIL, 2009).

N&o existe, até o momento, um teste diagnostico laboratorial conclusivo antes da
morte do animal doente que expresse resultados absolutos. No entanto, existem
procedimentos laboratoriais padronizados internacionalmente para amostras obtidas
post mortem de animais ou humanos suspeitos de terem raiva. As técnicas laboratoriais
sdo aplicadas preferencialmente nos tecidos removidos do SNC. Fragmentos do
hipocampo, tronco cerebral, tdlamo, cortex, cerebelo e medula oblongata sdo tidos
tradicionalmente como materiais de escolha (BRASIL, 2007b; OLIVEIRA et al, 2012).

O diagnostico laboratorial pode ser realizado utilizando principalmente dois tipos de
procedimentos que pode ser por meio da identificagdo imunoquimica do antigeno viral
usando o teste de imunofluorescéncia direta (IFD), e pelo isolamento viral, por meio do
teste de inoculagdo em camundongos ou o teste em cultura celular. O Teste IFD é
considerado 0 mais amplamente utilizado para o diagnoéstico da raiva, recomendado
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e pela Organizacdo Mundial de Saude
Animal (OIE). Este teste pode ser utilizado diretamente numa impressao de tecido feita

em lamina de microscopia, ou ainda para confirmar a presenca de antigeno de virus da
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raiva em cultura celular. O teste de IFD apresenta resultados confidveis em poucas
horas, quando realizados em amostras frescas, em 95-99% dos casos (BRASIL, 2007b).

O outro método utilizado, o isolamento viral, detecta a infecciosidade da amostra,
por meio de inoculacdo da suspensao de tecidos extraidos da amostra suspeita, em
sistemas  biolédgicos, permitindo o ‘“isolamento” do agente. E utilizado
concomitantemente ao teste de IFD, conforme preconizado pela OIE e pode usar a
inoculacdo em camundongo ou a cultura celular. Este método utiliza dois testes sendo o
teste de inoculacdo em camundongo no qual um grupo de camundongos com idade
entre trés e quatro semanas ou neonatos de dois a cinco dias de idade s&o inoculados
intracerebralmente. Os camundongos adulto-jovens sao observados por 30 dias e todo
camundongo morto € examinado por meio da IFD. Para agilizar o resultado da
inoculacdo de camundongos neonatos, recomenda-se a eutanasia de um camundongo
por vez, aos 5, 7, 9 e 11 dias pés-inoculacdo, seguidos da realizacdo da IFD
(CASTILHO et al., 2007; BRASIL, 2007a;).

O outro teste é por meio da cultura celular do material coletado em células de
neuroblastoma murino (NA-C1300) e a replicacdo do virus é revelada pela IFD. O
resultado do teste é obtido 18 horas pés-inoculacdo. Geralmente a incubacdo é
continuada por 48 horas e, em alguns laboratérios, por até quatro dias. Este teste é tao
sensivel quanto o teste de inoculacdo em camundongos. Uma vez existindo a unidade
de cultura celular no laboratério, este teste deve substituir o teste de inoculagcdo em
camundongos, evitando assim o0 uso de animais, além do fato de ser menos oneroso e
mais rapido (BRASIL, 2007a; BRASIL, 2009).

Nao existe nenhum tipo de tratamento para animais com raiva, o recomendado é a
eutanasia dos animais (BRASIL, 2009).

N&o se conhece nenhum tratamento eficaz e especifico para a doenca, que quando
de diagnosticada nos seres humanos, o mesmo deve ser internado, isolado e mantido o
mais confortavel possivel, sem sentir dor e nem sofrimento. Os profissionais envolvidos
devem tomar cuidado com a saliva ou qualquer secrecdo que venha desse paciente
(HINRICHSEN, 2005).

Ha um caso de cura de raiva no Brasil, registrado em Pernambuco, um jovem de 16
anos que foi mordido por um morcego. Ele ficou internado por um periodo de 11 meses,
sendo quatro meses na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e os outros sete meses em
isolamento. Apesar de curado, ele ficou com sequelas motoras, tendo dificuldade em se
locomover e falar (LACERDA, 2009).
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2.2.2 Acbes da Agéncia de Defesa Agropecuéria no controle da raiva

Os programas de controle da raiva sao instituidos em todo territorio brasileiro, visto
que o MAPA define as varias acbes a serem tomadas, desde a verificacdo das
notificacbes, a eutanasia dos animais suspeitos, confirmacdo pelo laboratério
credenciado, vacinacdo de todos os herbivoros nas zonas de controle, controle
populacional de morcegos hematéfagos, encaminhamento de amostras de morcegos
capturados e educacéo sanitaria (BRASIL, 2009).

Quando existe a suspeita de raiva, o Servico Veterinario Oficial (SVO) é acionado
para averiguacdo epidemioldgica, e quando o caso é confirmado, a area é denominada
de foco e a zona peri focal € de 12 km e a zona de alerta de 25 km, onde serdo
implantadas as medidas de controle. Dentre as medidas instituidas, temos a vacinacao
de todos os herbivoros e o controle dos morcegos hematéfagos.

Na zona urbana o combate da raiva é realizado pelas campanhas anuais de
vacinacdo em caes, gatos e primatas, sendo que esse evento é de responsabilidade dos
municipios que compde as unidades federativas (BURGER et al., 2016).

Os procedimentos adotados pela ADEPARA, em todos os casos notificados e
confirmados, estdo em concordancia com as estratégias instituidas pelo MAPA, além de
realizar acOes educativas, com os produtores e escolas do Estado, com a finalidade de
conscientizar (PARA, 2017b).

2.2.2.1 Atividades no Setor de Estudos Epidemiolégicos e Emergéncias Agropecuarias —
GEEPI

O setor de epidemiologia é responsavel pela coleta, organizacdo, consolidacao,
analise epidemiolégica e divulgacédo dos dados sobre a saude animal, visando subsidiar
as decisbes e acles relacionadas aos programas zoossanitarios nacionais e as
estratégias para o desenvolvimento da politica nacional em saide animal (BRASIL,
2013).

A lista nacional de doencas animais de notificacdo obrigatéria foi atualizada por
meio da Instrucdo Normativa n° 50, de 24 de setembro de 2013, e esta composta por
141 doencgas, classificadas conforme as diferentes espécies de animais terrestres. A
classificacdo realizada levou a definicdo de quatro categorias conforme prazo de
notificagao (Quadro 3).

As categorias 1, 2 e 3 referem-se as doencas que requerem acompanhamento

obrigatério do SVO pela necessidade de se aplicar medidas para confirmacdo do
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diagnostico, controle, prevencdo e erradicacdo, seja para doencas exoéticas,
emergenciais ou inseridas em programas de controle ou erradicacdo. Inclui, também,
doencas de ocorréncia esporadica, que ndo tém sido notificadas nos ultimos anos. A
categoria 4, por sua vez, é constituida de doencas que ndo sao passiveis de aplicacao
de medidas sanitérias obrigatorias pelo SVO, mas é desejavel que sua ocorréncia seja
monitorada devido a sua importancia para a saude animal ou saude publica, e para

atender a requisitos de certificacao sanitaria (BRASIL, 2013b).

Quadro 3: Classificagdo das doencas de notificagdo obrigatdria, conforme prazo de notificacdo.

Categoria 1: doengas erradicadas ou nunca | Peste suina africana,
registradas no Pais, que requerem notificacdo | encefalomielite equina, Influenza
imediata de caso suspeito ou diagndstico | aviaria, etc

laboratorial

Febre aftosa, Raiva, Estomatite
vesicular, Encefalopatia
Categoria 2: doencas que requerem notificacao | Espongiforme Bovina, Scrapie,
imediata de qualquer caso suspeito Peste suina Classica, Doenca de

Newcastle, etc

Categoria 3: doencas que requerem notificacao | Clamidiose avidria, tuberculose,

imediata de qualquer caso confirmado etc
Categoria 4: doencas que requerem notificagao | Actinomicose, botulismo,
mensal de qualquer caso confirmado listeriose, etc

Qualqguer cidaddo, organizacdo ou instituicdo que tenha animais sob sua
responsabilidade ou que tenha conhecimento de casos suspeitos ou casos confirmados
de doencas animais, deve informar o fato ao SVO, utilizando-se de varios meios, como
contato direto, fax ou e-mail. O inicio da suspeita ou ocorréncia da doenca pode ser
identificado por vigilancia passiva (notificacbes feitas pela comunidade, proprietario,
produtores pecuarios, terceiros ou qualquer pessoa ou profissional de outras
areasl/instituicdes), ou pela Vigilancia Ativa (detecgéo direta por Médicos Veterinarios do

SVO, em suas atividades de rotina ou programadas). O SVO pode ser ainda acionado
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por outros integrantes do sistema de saude animal como universidades e centros de
pesquisa, laboratérios e médicos veterinarios privados (BRASIL, 2009).

O registro da investigacdo de toda e qualquer suspeita ou caso provavel ou
confirmado de doencas animais quando forem atendidos e investigados pelo médico
veterinario oficial, deve ser realizado no Formulario de Investigacdo de Doencas Inicial
(FORM IN) (Anexo 1), no caso do primeiro atendimento, e no Formulério de
Investigacdo de Doencas Complementar (FORM COM) (Anexo 2), no caso dos
atendimentos complementares realizados no estabelecimento. Com o 6rgéao notificado,
o SVO tem até 24 horas para atender o animal, e é importante que no momento da
notificagdo o SVO seja munido ao maximo de informacdes sobre o caso por meio do
relato do notificador (BRASIL, 2009).

Quando a notificacdo envolver suspeita compativel com alguma doenca-alvo
incluida na vigilancia sindrémica (sindromes vesicular, nervosa, hemorragica dos suinos
e respiratéria e neurolégica das aves) ou quando a investigacdo levar a um caso
provavel de doenca-alvo das referidas sindromes, a ocorréncia deve ser registrada no
Sistema Continental de Vigilancia Epidemiolégica (SIVCONT) e mantida atualizada até
seu encerramento. Caso contrario, o atendimento ndo deve ser inserido (BRASIL,
2013b).

O SIVCONT é um software desenvolvido pelo Centro Pan-Americano de Febre
Aftosa (PANAFTOSA) que permite os Orgdos Estaduais de Defesa Sanitaria Animal
registrar informacgdes sobre os atendimentos as notificacdes das doencas sindrémicas. O
servico veterinario do Brasil utiliza quatro sindromes de doencas consideradas
emergenciais, configuradas no sistema pelo PANAFTOSA: sindrome vesicular (febre
aftosa e estomatite vesicular), sindrome nervosa (raiva, encefalopatia espongiforme
bovina (BSE) e encefalite equina), sindrome hemorragica dos suideos (peste suina
classica e a peste suina africana) e sindrome respiratéria e neurolégica das aves
(doenga de Newcastle e influéncia aviaria) (BRASIL, 2013Db).

De acordo com o autor anterior, O SIVCONT permite demonstrar que os sistemas
nacionais de vigilancia dos paises participantes possuem adequada sensibilidade e
especificidade para assegurar a condicdo sanitaria do pais em relacdo a determinadas
doencas. Também fornece transparéncia na troca de informacdes e possibilita as
geréncias do SVO avaliar os procedimentos adotados em cada atendimento.

Durante o periodo de estagio foram acompanhadas 12 semanas epidemiolégicas,

que compreenderam o periodo de 13 de marco a 19 de maio de 2017, onde a estagiaria
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desempenhou a fungéo de receber a notificagdo da suspeita da doenca obedecendo ao
fluxograma descrito na Figura 2, e fazer o langamento em uma planilha de Excel de
controle de FORM IN. Cada registro inicialmente foi alimentado com todas as
informacdes como n° de FORM-IN, dados do proprietario, propriedade, motivo inicial
para investigacdo da ocorréncia (sinais clinicos, mortalidade, etc.), data, hora e
descricéo da notificacao relatada pelo notificante.

ApOs o recebimento da notificagéo, era realizada a visita do SVO, e o formulario era
complementado com a data e a hora da visita, data provavel do inicio dos sinais
clinicos, se o motivo inicial para investigacdo da doenca era compativel com doenca-
alvo envolvida na vigilancia sindromica, assinalando qual delas, ou inserindo um caso
provavel ou conclusivo de outra doenca. Os achados clinicos, quantidades de animais
por idade, espécie e sexo, assim como as caracteristicas relacionadas ao método de
criacdo e dados sobre as vacinas eram registrados, além de identificar se houve coleta
de material para envio ao laboratério.

Do periodo compreendido entre 13 de marco a 19 de maio de 2017 foram recebidas
66 notificacdes oriundas dos programas sanitarios (Grafico 1). Deste total, 35 (53,03%)
notificacdes foram suspeitas de sindrome nervosa, 12 (18,18%) suspeita de sindrome
vesicular, para suspeita de sindrome respiratoria e nervosa das aves, sindrome
hemorragica dos suinos e mormo foram recebidas uma notificacdo cada (1,5%), ja para
suspeita de Anemia Infecciosa Equina, foram recebidas 9 (13,63%) notificacbes e 2
(3,03%) solicitacbes para captura de quirépteros. As 5 (7,57%) outras doencas foram

notificadas como pitiose, dermatofitose, fotossensibilizagéo e dois casos de mastite.
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Figura 2: Fluxograma do sistema de informagdo zoossanitaria para investigagdo de ocorréncias ao
atendimento a notificagcdes de doencas (FORM IN, FORM COM, e demais formularios).
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Gréfico 1 - NotificagBes por suspeita de doenca a Agéncia de Defesa Agropecuaria do
Estado do Para (ADEPARA) no periodo de estagio compreendido entre 13 de marco a 19
de maio de 2017.

As notificacdes de ocorréncias da semana referente as doencas sindrémicas foram
inseridas no SIVCONT todas as quintas-feiras, pelo numero de FORM IN, incluindo
dados como nome do proprietario, propriedade e suas coordenadas, municipio, qual
doenca sindrémica a notificagéo se referia, e se foi descartada ou fundamentada, caso
fosse fundamentada, inseria os dados do laboratério ao qual foram enviadas as
amostras, data do envio e posteriormente era atualizado com o resultado laboratorial.

Das 66 notificagdes ocorridas durante o estagio, 49 foram com suspeita de doenca
sindrébmica registradas no SIVCONT, na qual 35(71,42%) correspondia a sindrome
nervosa, 12(24,48%) a sindrome vesicular, 1(2,5%) a sindrome Hemorragica dos

suideos e 1(2,5%) a sindrome respiratdria das aves (Grafico 2).
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Gréfico 2 - Gréfico de notificagcdes das ocorréncias sanitarias registradas no SIVCONT
por sindromes da Agéncia de Defesa Agropecuéria do Estado do Para (ADEPARA) no
periodo de estagio compreendido entre 13 de mar¢o a 19 de maio de 2017.

A sindrome nervosa foi a de maior ocorréncia, sendo que 28 notificacbes foram
inseridas como fundamentada, ou seja, com coleta de material para diagndstico, e sete
como descartadas apdés exame clinico do animal, onde ndo foram observados sinais
nervosos ou porque ndo houve coleta de material para diagnostico. Das notificacfes
fundamentadas, 5(17,85%) foram positivas para raiva por meio dos testes de
Imunofluorescéncia Direta e Inoculagdo em Camundongos, sendo trés casos no
municipio de Braganca, um no municipio de Itupiranga e um em conceicdo do Araguaia
(Figura 3) e 15(53,57%) resultados negativos. Das amostras enviadas para diagnostico,
oito ainda estavam com resultados pendentes, ou seja, seus diagndsticos estavam em
andamento até o término do estagio. Nas situacbes com diagndsticos laboratoriais
positivos, negativos e resultados pendentes a espécie bovina foi em maior numero,

depois equina e por ultimo muar (Gréfico 3).
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Figura 3 - Mapa da localizagédo geografica dos cinco casos positivos de raiva
da Agéncia de Defesa Agropecuaria do Estado do Pard (ADEPARA) no
periodo de estagio compreendido entre 13 de mar¢o a 19 de maio de 2017.
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Gréfico 3 - Diagndsticos laboratoriais para raiva por espécie animal, da Agéncia de Defesa
Agropecuéria do Estado do Para (ADEPARA) no periodo de estagio compreendido entre 13
de marc¢o a 19 de maio de 2017.

Ainda em relacdo ao programa de controle da raiva, houve as capturas de
quirépteros, onde dois morcegos da espécie Desmodus rotundus foram apreendidos e
um deles foi diagnosticado positivo para presenca do Virus rabico.
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2.2.2.2 Acompanhamento do foco de raiva

Uma das notificagbes de sindrome nervosa, permitiu o acompanhamento das
atividades relacionadas ao foco de raiva em um equino de aproximadamente 10 anos, o
animal apresentou quadro clinico de incoordenagdo motora, cegueira e paralisia dos
membros e apresentar histérico de espoliacdo por morcegos, pertencente ao municipio
de Braganca, nordeste do estado do Para.

Braganca se localiza no nordeste do estado do Para ha 200km de Belém, com clima
guente Umido, possui relevo muito acidentado e ingreme, a sua vegetacdo
predominante € da floresta Amazbénica com presenca de campos e mangues. Possui
uma populacéo de 122.881 habitantes, com atividades pesqueiras, agricultura, pecuéria
e extrativismo de caranguejos (IBGE, 2017).

Desde dezembro de 2016 a maio de 2017 a Agéncia recebeu 14 notificacdes de
suspeita nervosa, todos no municipio de Braganca, sendo seis confirmados como
positivos (Figura 4). Assim, a ADEPARA vem trabalhando no controle e erradicagio dos
focos da doenca desde que eles foram detectados, desenvolvendo atividades de
notificacdo do produtor sobre a ocorréncia de foco de raiva e sobre a obrigatoriedade de
vacinacao dos herbivoros, além de vigilancia ativa nas propriedades rurais em busca de
animais com sinais caracteristicos de raiva, controle da populagdo do morcego
transmissor e acBes de educacao sanitéria para a prevenc¢do da raiva nas comunidades

rurais.

Figura 4 - Mapa com a distribuicdo dos seis focos de raiva no municipio de Braganca
no periodo de dezembro de 2016 a maio de 2017 da Agéncia de Defesa Agropecuaria
do Estado do Para (ADEPARA). Foto cedida por ADEPARA
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A regido tem histérico da ocorréncia de surtos epidemiolégicos de raiva de mais de
10 anos, nos anos de 2005 e 2006 houve focos de raiva herbivora, e consequentemente
casos de raiva em humanos, ocorrendo Obito em 17 pessoas, acontecidos nos
municipios de Augusto Corréa e Viseu (COSTA, 2011).

2.2.2.2.1 Delimitacéo da area do foco

A primeira acao foi delimitar a area do foco que € de um raio de 12 km, feito com
auxilio do programa GPS TrackMaker® e em seguida implementar acdes de bloqueio de
progressdo da virose realizadas da periferia para o centro do foco. Essas acdes
constituiram-se de educacdo sanitaria, vacinacdo assistida, captura de morcegos e
coleta de material de um animal com suspeita de doenca nervosa.

A éarea do foco é delimitada pela capacidade do morcego infectado em transmitir a
virose para outras colénias, em um raio de até 12 quildometros de distancia a frente do
foco inicial (BRASIL, 2009).

2.2.2.2.2 Vacinagao assistida contra a raiva

Com o aumento da incidéncia de raiva em herbivoros, principalmente na regido
norte do estado do Par4, foi considerada atuacdo imediata a vacinacdo obrigatdria dos
animais nas areas reconhecidas como estado endémico da doenca, seguindo a Portaria
n® 730;05 de 11/06/04 que dispde sobre a obrigatoriedade de vacinacdo nas areas de
foco (PARA, 2004).

A decisdo da obrigatoriedade da vacinacdo foi tomada apés uma avaliacao
epidemiolodgica, onde foi possivel caracterizar os municipios componentes dessa regido
como area de risco para raiva dos herbivoros, sendo eles: Capanema, Bonito,
Quatipuru, Primavera, Santa Luzia do Para, Cachoeira do Piria, Peixe Boi, Nova
Timboteua, Santarém Novo, Sao Joao de Pirabas, Salindpélis, Braganca, Tracuateua e
Augusto Corréa (PARA, 2017b).

Assim, a partir do dia 1° de maio de 2017 e, por um periodo de 13 meses, a
vacinagdo contra a raiva dos herbivoros, onde se vacinam bovinos, bubalinos, ovinos,
caprinos e equideos, passou a ser obrigatdria nos municipios supracitados, vacinando
todos os animais a partir de trés meses de idade. A determinacéo ¢ da ADEPARA como
uma das medidas estratégicas necesséarias para garantir a manutencdo da saude
plblica e animal. Além da imunizacdo, a ADEPARA definiu outro procedimento no

ambito estadual onde a partir do dia 1° de maio, a emissao de Guia de Transito Animal
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(GTA) somente poderia ser realizada ap6s comprovacao da vacinacao para raiva nos
municipios onde ela passou a ser obrigatoria (PARA, 2017b).

Objetivando imunizar os animais nas areas proximas ao foco notificado durante o
estagio foi realizada a vacinacdo assistida antirrabica nos herbivoros domésticos na
area focal e peri focal gratuita nos herbivoros. Dentro da &rea a ser vacinada estavam
nove propriedades, que tiveram suas coordenadas marcadas por georreferenciamento,
onde todo o procedimento e as coordenadas de GPS foram registrados em uma ficha de
atendimento individual — FAIl, que continha informacdes como dados do servidor, do
proprietario, da propriedade, que tipo de atendimento se tratava, ho caso uma vacinacao
assistida, quantidade de animais na propriedade que foram atendidas, por faixa etaria e
sexo e assinatura do proprietario e do servidor.

Para realizacdo do procedimento de vacinagéo (Figura 5), todo o material utilizado
foi preparado com antecedéncia, a vacina inativada foi acondicionada em uma caixa de
isopor com gelo, junto o material incluido foi luvas, seringas de 3 ml e agulhas de 4 cm e
calibre 22, para ser usado em equinos, uma pistola de vacina e agulhas hipodérmica 30

x 15 esterilizadas por fervura, para uso nos bovinos.

= - . N 5 > it - .{'\," ™ol
Figura 5 - Vacinacdo assistida em bovino contra raiva em uma das
propriedades da area do foco no municipio de Braganca-PA, atendido pela
Agéncia de Defesa Agropecuéria do Estado do Para (ADEPARA) no
periodo de estagio compreendido entre 13 de marco a 19 de maio de
2017. Foto cedida por ADEPARA

Cada animal com idade superior a trés meses recebeu uma dose de 2 ml da vacina,
pela via intramuscular na tdbua do pescoco, tudo sob orientacdo de um médico
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veterinario. ApOs vacinagdo, cada proprietdrio recebeu um atestado de vacinagéo
antirrabica, valido pelo periodo de protecdo conferido pela vacina usada que é de 12
meses.

Dentro da area do foco tinham nove propriedades, situadas no municipio de
Braganca-PA, porém somente sete continham animais. Ao final, foram vacinados 15
animais (Figura 8), sendo oito bovinos e sete equinos, conforme apresentado no Quadro
4.

Quadro 4 - Distribuicdo dos 15 animais vacinados contra a raiva em nove propriedades no
municipio de Braganca, pela Agéncia de Defesa Agropecuaria do Estado do Para, (ADEPARA) no
periodo de estagio compreendido entre 13 de mar¢o a 19 de maio de 2017.

ESPECIE ANIMAL
PROPRIEDADE
BOVINA EQUINA
1 1 -
2 - -
3 1 1
4 1 1
5 1 2
6 1 2
7 2 -
8 - -
9 1 1

O numero pequeno de animais vacinados por propriedade se deve ao fato dessas
propriedades rurais da regido bragantina terem poucos animais pois a economia €é
voltada para producdo e comercializacao de farinha. Os poucos animais séo utilizados
no trabalho nas lavouras e também para transportar as mercadorias para a cidade.

O procedimento adotado pela ADEPARA esta em conformidade com a legislacéo
brasileira onde orienta a vacinacéo de todos os herbivoros com mais de trés meses de
idade, que se encontram dentro do foco e na zona peri focal. Em um controle efetivo o
que se espera é que em um periodo de no minimo 45 dias ndo ocorra mais nenhum
caso da doenca, sendo que o foco de raiva s6 € dado como encerrado, apos 90 dias da
altima morte registrada (BRASIL, 2009).
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2.2.2.2.3 Captura de morcego hematofago

A unidade local da ADEPARA do municipio de Braganca foi notificada por um
produtor que relatou que um de seus animais estava sendo espoliado por morcegos, e
com isso a equipe da ULSA de Bragancga, constituida por um Médico Veterinario e um
técnico, juntamente com a estagiaria, todos devidamente imunizados foram realizar a
captura de morcegos na propriedade rural.

E importante mencionar que na semana que antecedeu a notificacdo, os animais
dessa propriedade tinham sido vacinados contra raiva no programa de vacinacao
assistida e passaram pelo exame fisico sem apresentar sinais de espoliagdo, sendo
relatada espoliagdo somente uma semana depois desse evento, demonstrando a
atencdo do produtor quanto as orientacbes dadas pelo Médico Veterinario durante o
atendimento.

O procedimento se iniciou com a organizacdo do material necessario para realizar a
captura onde continha Oculos de protecdo, gaiola de arame onde 0s morcegos
capturados deveriam ser colocados, trés redes de nylon de 5 e 7 metros cada uma que
eram armadas a 0,5 metros do solo e uma rente ao chdo, hastes de aluminio para
fixacdo das redes, marreta para fixar as hastes no solo, luvas raspa de couro de cano
longo para serem usadas no momento de manusear oS morcegos, macacfes para
proteger de possiveis acidentes com animais peconhentos, capacete tipo montanhismo,
lanternas, canivete usado para cortar a rede quando necessario, barbantes, caixas de
isopor para acondicionar os morcegos destinados ao laboratoério, pinca anatbmica para
auxiliar a retirada do morcego na rede, facdo médio, maleta de primeiros socorros caso
necessario, capas de chuva, corda de nylon e prancheta para as anotacdes e
preenchimento de fichas.

A captura foi realizada na noite do dia 21 de abril de 2017, com a fase lunar
minguante que € favoravel para acédo, pois a noite se torna mais escura, facilitando a
captura dos morcegos na rede. Iniciou-se o procedimento da captura por volta das
19:30h. Como os morcegos tem o habito de espoliar o animal, no local anteriormente
espoliado pela maior facilidade de succao, foi colocado os animais proximo ao curral,
lugar onde o proprietario relatou as ultimas espoliagdes. Foram entdo estendidas trés
redes, duas de 5 metros e uma de 7 metros, dispostas em dois sentidos na frente e lado
do animal.

Aproximadamente trés horas depois, a equipe usando 0s equipamentos de protecdo

individual (EPI’s) iniciou o processo de identificacdo dos morcegos que cairam na rede.
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Foram capturados 14 morcegos, destes 11 eram hematdéfagos da espécie Desmodus
rotundus (figura 6), que foram apreendidos, e os demais, ndo hematéfagos, foram

soltos.

Figura 6 - Identificacdo do morcego Desmodus rotundus na rede de captura para
tratamento com pasta vampiricida pela Agéncia de Defesa Agropecuaria do Estado
do Para (ADEPARA) no periodo de estagio compreendido entre 13 de marco a 19
de maio de 2017. Foto cedida por ADEPARA.

Dos 11 morcegos hematofagos identificados, 10 receberam a aplicacdo no dorso
da pasta vampiricida a base de anticoagulante, a fim de que ao voltar a colbnia, os
morcegos com o habito de se lamberem, dispersassem o produto entre os demais. Ja
no animal que vinha sofrendo com as espoliacdes, foi passada a pasta vampiricida no
local da ferida, objetivando que se um morcego se aproximar novamente para se
alimentar, ingira a pasta e venha a o6bito.

Um dos morcegos capturado foi eutanasiado por deslocamento cervical,
acondicionado em caixa de isopor com gelo, e posteriormente congelado inteiro e
encaminhado a sede da ADEPARA em Belém, onde os materiais foram destinados ao
Instituto Evandro Chagas (IEC) para andlise laboratorial para pesquisa da presenca do
virus rabico por meio da técnica de Imunofluorescénica Direta (IFD) e prova biolégica
com inoculagdo em camundongos. Até o término do estagio, o resultado do diagndstico
nao havia chegado.

A equipe entdo finalizou o procedimento com o registro da atividade na ficha
individual de atendimento - FAI com a identificacdo da coordenada da propriedade com
auxilio do GPS.

A captura e controle dos quirépteros estiveram, na sua maior parte, de acordo com a
legislacdo nacional vigente, onde a montagem da rede e captura dos morcegos a

separacdo dos morcegos para uso da pasta anticoagulante e para coleta de material
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obedeceram ao preconizado (BRASIL, 2009). Ainda segundo o Ministério da Agricultura,
apos a captura, as amostras a serem enviadas ao laboratério sdo 1 ml de sangue, caso
nao seja possivel é recomendado eutanasiar o animal, 0 mesmo deve ser anestesiado e
seguir os procedimentos bioéticos. Apos o0 Obito, o0 mesmo deve ser resfriado ou

congelado, para ser encaminhado ao laboratério credenciado (BRASIL, 2008).

2.2.2.2.4 Educacéo sanitaria

A ADEPARA desenvolve atividades de educacg&o sanitaria que envolvem entrevistas
em radio e TV, palestras em escolas e comunidades e oficinas, tendo como publico alvo
produtores rurais, estudantes de escolas estaduais e municipais, universitarios e
comerciantes. Os temas mais comumente abordados na area animal em 2016 foram
febre aftosa, raiva dos herbivoros, mormo, brucelose e tuberculose. A escolha dos
temas é uma decisdo da ADEPARA, de acordo com o calendario mensal, podendo ser
flexibilizada caso tenha algum acontecimento extraordinario como o surto de uma
doenca em determinada regido.

O objetivo das a¢fes de educacao sanitaria € promover a conscientizacdo de toda a
cadeia agropecuaria e a sociedade em geral, para adocado de ac¢des que contribuam
para o controle das doencas nos municipios. E uma tatica valida na defesa
agropecudria, pois permite instruir o produtor rural e a populacdo sobre a importancia da
vacinacdo dos animais e sobre os riscos que a raiva pode causar nos animais e no
homem. E um processo ativo e continuo, capaz de utilizar meios, métodos e técnicas
capazes de educar e desenvolver consciéncia critica no publico alvo (BRASIL, 2009).

Entre as atividades desenvolvidas durante o estagio no atendimento ao foco, foi o
acompanhamento de duas palestras de educacdo sanitaria no municipio de cachoeira
do Piri4, cujo tema foi a raiva dos herbivoros, ja que havia um foco no municipio vizinho.

A primeira palestra foi em uma comunidade rural e contou com cerca de 20
produtores rurais locais, e a segunda em uma escola municipal de ensino fundamental
com presenca de 55 alunos. Em ambas as palestras, com auxilio de equipamentos
audiovisuais, foram abordados os sinais clinicos da doenca, a importancia de nao
manusear 0s animais sobre suspeita, a vacinacdo como medida preventiva, e
principalmente a notificacdo de suspeita de doenca nervosa na ADEPARA. Dessa
forma, foi atingido o objetivo principal que é de levar informagfes relevantes a essas
pessoas sobre o tema em questdo e sensibilizd-las em favor de melhorias da sanidade

animal.



39

As atividades encerraram com a distribuicdo de panfletos educativos sobre o tema
abordado, e com o registro da atividade em uma Ficha de Atendimento Individual - FAI
com identificacdo das coordenadas dos locais onde ocorreram as palestras, com o
auxilio do GPS.

N&o se pode deixar de fazer a educacdo sanitaria, com todos os seguimentos da
cadeia produtiva, a fim de conscientizar a sociedade como um todo, que para efetivar o
controle da raiva, deve-se lancar mao de todos os dispositivos legais e meios de
comunicacao, para informar o maximo possivel, e para os produtores fazer campanhas
de conscientizacdo e a importancia de se combater essa doenca, que envolve saude
publica e ndo possui cura, tendo uma perda econbémica grande, além da vida da

populacao, que ndo pode ser mensurada (BRASIL, 2009).

2.2.2.2.5 Coleta de material de animal com suspeita de raiva

Animal com suspeita de doenca neurologica deve ser examinado pelo Medico
Veterinario responsavel e treinado, e se apresentar sinais neurologicos, deve ser
eutanasiado, obedecendo as normas de bioética e bem-estar animal, para o
procedimento de eutandsia. ApoOs a eutanasia, a coleta das amostras deve ser realizada
por um meédico veterinario treinado e imunizado, coletando o cortex, cerebelo e tronco
cerebral, e no caso de equideos o recomendado é a coleta do encéfalo e da medula do
animal (BRASIL 2003; BRASIL, 2009).

Como ja mencionado, o municipio de Braganca ja vinha sendo cenério de alguns
focos de raiva, com isso varios animais sob suspeita tiveram material coletado para
andlise laboratorial e, ap0s a educac¢do sanitaria na regido, explicando a importancia de
notificar a ADEPARA qualquer suspeita de doenca nervosa, houve um aumento no
namero de notificacdes.

No dia 24/04/2017 a ULSA de Braganca recebeu uma notificacdo por parte de um
produtor relatando que um equino macho, aproximadamente 10 anos de idade, estava
apresentando um quadro de apatia, desnutricdo, paralisia dos membros posteriores e
incoordenacdo motora, e com historico de espoliacdo por morcego. O animal ndo tinha
recebido nenhuma dose de vacina contra raiva no decorrer de sua vida.

Inicialmente foram separados os materiais que seriam usados no atendimento ao
caso suspeito. Para coleta foram separadas serra, serrote, faca, chaira, machadinha,
martelo, pin¢a dente de rato, tesoura de ponta romba, lamina de bisturi e cabo de bisturi,

equipamentos de protecao individual como luva, mascara, 6culos de protecéo, galocha
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e macacao; material para 0 armazenamento da amostra como saco e potes para coleta
da amostra, fita adesiva, caixa isotérmica e gelo; e os materiais de limpeza e
desinfeccédo do local e dos instrumentos como sacos para descarte de material, bucha,
detergente e alcool a 70%, hipoclorito a 2% e formalina 0,25%.

Chegando a propriedade, procedeu-se a avaliacdo do animal que se encontrava em
decubito lateral (Figura 7a), posicao opistétono, dificuldade respiratéria, protusdo anal,
nao respondia aos estimulos nos membros posteriores, apresentava movimentos de
pedalagem e apresentava alguns hematomas nos membros. O proprietario relatou que
0s primeiros sinais clinicos haviam comecado em torno de cinco dias. Decidiu-se entéo,
com o consentimento do proprietario, realizar a eutanasia do animal para coleta do
material.

Apoés a eutanasia, deu-se inicio a necropsia, que neste caso, se restringiu a regido
da cabeca, para coleta de amostra para envio ao laboratério. Assim, dissecou a pele e
0s musculos da cabeca (Figura 7b), seccionou a cavidade craniana para ter acesso ao
encéfalo (Figura 7c), retirou a dura-mater, seccionando a foice e o tentdrio do cerebelo,
removeu entdo o encéfalo seccionando 0s nervos cranianos e o0 ganglio do nervo
trigémeo e colocado em uma bandeja (figura 7d). Foi examinado o encéfalo quanto a
possiveis lesbes macroscopicas, mas nada foi encontrado. Todo o procedimento foi
realizado evitando ao maximo manusear e pressionar o tecido nervoso para que nao

causasse danos ao mesmo.
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]
Figura 7 - Atendimento a notificacdo de um caso suspeito de raiva durante o estagio na

Agéncia de Defesa Agropecuéria do Estado do Para (ADEPARA). a) Eqiino em decubito
lateral; b) Dissecagéo dos musculos da cabeca; c) Abertura da caixa craniana; d) Encefalo e
parte da medula para envio ao laboratério. Foto cedida por ADEPARA.

A amostra coletada foi acondicionada em saco plastico duplo, hermeticamente
fechado, identificada com o nome do animal, idade, da espécie, sexo, colocada dentro
de uma caixa isotérmica, que continha gelo reciclavel para manter a temperatura entre
2°C a 4°C. A amostra destinada a exames histopatologicos diferenciais para outras
encefalites foi acondicionada também em saco plastico contendo formol a 10%.

O material coletado foi enviado ao laboratério de triagem da sede da ADEPARA, em
caixa isotérmica perfeitamente vedada, com o simbolo de risco biolégico e uma etiqueta
com os dizeres: URGENTE, MATERIAL BIOLOGICO PERECIVEL. Sobre a tampa da
caixa isotérmica, foi afixado o Formulario Unico de Requisicdo dos Exames para
Sindromes Neurolégicas (FORM SN) (Anexo 3), com informacdes referentes ao caso,
anexa.

A coleta das amostras seguiu o estabelecido na literatura onde as amostras que vao
ser destinados a histopatologia, devem ser fixadas em formol a 10%, em frasco de
plastico fechado, as que sao destinadas aos demais exames devem ser colocadas em
sacos ou frascos de plasticos lacrados e acondicionados em caixas isotérmicas com
gelo, para que a temperatura figue em torno de 2°C a 4°C, caso demore 0 envio é
recomendado congelar essas amostras, sendo o ideal, encaminhar todas as amostras
em até 24 horas (BRASIL, 2009).

Apbs a coleta das amostras, foi realizada a desinfeccéo dos instrumentos cirlirgicos
com agentes quimicos, utilizando hipoclorito a 2% e para o ambiente fez uso de

formalina 0,25% com objetivo de inativar o virus.



42

Chegando a amostra na sede da ADEPARA, o técnico do programa da raiva fez a
analise do material, verificando o acondicionamento e identificagdo, como tudo estava
adequado, a amostra foi autorizada para envio ao laboratério credenciado para
diagnéstico de raiva, o Instituto Evandro Chagas, situado em Belém - PA.

No dia 17 de Maio de 2017, a ADEPARA recebeu o resultado do exame de raiva
para 0 equino em questdo, sendo o diagnéstico positivo por meio do teste de
Imunofluorescéncia Direta - IFD, sendo que o teste biologico continuava em andamento.
Posteriormente, o resultado foi confirmado como diagndstico definitivo positivo para
raiva pela inoculagdo em camundongo. A partir do resultado positivo para IFD o
programa da raiva ja reconheceu o local como foco, dando inicio as a¢fes para controle
da doenca.

Com o caso confirmado para raiva, os produtores das propriedades da area do foco
foram notificados e instruidos a cumprir com o protocolo de vacinacdo contra a raiva em
todos os herbivoros existentes nas propriedades de acordo com o recomendado.
Posteriormente foi realizada uma vigilancia ativa nas propriedades circunvizinhas e
agendada uma palestra para conscientizacao e esclarecimento do fato sucedido.

Todas as medidas impostas pelo Programa Estadual de Controle da Raiva dos
Herbivoros — PECRH foram executadas pela ADEPARA, como vacinacdo dos
herbivoros, captura de morcegos, atendimento a outros animais suspeitos, palestras de
educacdo sanitaria com o objetivo de controlar o foco, esperando a reducdo da

enfermidade no préximo ano.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

O estagio curricular obrigatério representou uma oportunidade de adquirir
maiores conhecimentos a cerca das acfes do Sistema de Defesa Sanitaria Animal e
sua importancia para a saude publica, animal e desenvolvimento econémico do
Estado.

Com ele, pode-se somar conhecimentos essenciais a vida profissional, como
ética e responsabilidade, sendo visto como um momento de vivéncia de novas
experiéncias e desenvolvimento de atividades relacionadas com a propria formacéao,
permitindo conjugar os valores praticos aos aprendizados obtidos durante a
graduacéo.

A partir desse trabalho, foi possivel perceber que a Defesa Sanitaria Animal
assume papel importantissimo na previséo, prevencao e controle das enfermidades,
além de instruir o produtor sobre sua funcdo fundamental para que as a¢bes da

Defesa Sanitaria sejam viabilizadas.
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