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CAPITULO 1 -RELATORIO DE ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO

1 IDENTIFICACAO

1.1 Nome do aluno: Filipi Santos Peixoto Matricula: 20191.002332
1.2 Nome do supervisor: Luis Humberto Ribeiro

1.3 Nome do orientador: Kaio Fabio de Oliveira Silva

2 LOCAL DE ESTAGIO

2.1 Nome do local estagio: MC Clinica Fonoaudiolégica e Veterinaria.

2.2 Localizagéo: Uruagu- GO

2.3 Justificava de escolha do campo de estagio:

Por possuir afinidade e interesse em aprofundar conhecimentos na area de
inseminacdo artificial, o estagio em uma clinica veterinaria foi considerado como uma
oportunidade essencial para o desenvolvimento académico e profissional. A inseminacgao
artificial € reconhecida como uma técnica de grande importancia para o melhoramento
genético, a eficiéncia produtiva e o manejo reprodutivo em diversas espécies, configurando-
se como uma das areas mais estratégicas da medicina veterinaria. Participar das rotinas de
uma clinica especializada permitiu adquirir experiéncia pratica, desenvolver habilidades
técnicas avancadas, como a andlise de sémen e a execucdo de procedimentos de
inseminacao, e aplicar conhecimentos tedricos em situacdes reais.

Adicionalmente, o estagio proporcionou a oportunidade de aprender diretamente com
profissionais experientes, ampliando sua compreenséo sobre os desafios e inovacgbes da
area. A vivéncia prética consolidou base técnica e contribuird para a capacitacao
profissional, preparando tanto para atuar no mercado quanto para possiveis projetos de
pesquisa. Motivado, demonstrou-se compromisso em agregar valor as atividades da clinica,
mostrando-se empenhado em absorver conhecimentos e contribuir ativamente para o

sucesso das demandas desenvolvidas no local.



3 DESCRICAO DO LOCAL E DA ROTINA DE ESTAGIO

3.1 Descricao do local de estagio

O estagio foi realizado em fazendas localizadas na regiao de Uruacgu, Goias, com foco
na inseminacdo artificial e no acompanhamento gestacional de vacas por meio de
ultrassonografia. A equipe responsavel pelas atividades era composta por um meédico
veterinario e dois estagiarios, contando também com o suporte dos trabalhadores locais que
atuam diretamente no manejo diario dos animais. Essa colaboracdo entre os profissionais
permitiu a execucao eficiente das tarefas e proporcionou um ambiente de aprendizado
pratico e integracdo com as rotinas da propriedade.

Uma das propriedades atendidas foi a Fazenda 1, situada no municipio de Uruacu,
Goiéas (Figura 1A). Nessa propriedade, as atividades foram realizadas em um curral amplo
e bem estruturado, equipado com um brete de contencao (Figura 2A), que desempenhou
um papel essencial no manejo seguro dos animais durante os procedimentos, especialmente
para o diagnostico gestacional (Figura 2B). Além disso, a propriedade contava com uma
mesa de apoio destinada aos equipamentos utilizados, proporcionando maior organizacao

e eficiéncia durante as intervenc¢des reprodutivas e sanitarias.

Figura 1. A: Fazenda 1 localizada em Uruacu-GO. B: Brete de contencdo. C: Diagndstico de

gestacao.

Fonte: Arquivo pessoal (2024).
Na Fazenda 2 (Figura 2A), as atividades se concentraram na inseminacao artificial



das vacas. Para garantir a seguranca e o manejo adequado dos animais, a propriedade
contava com um brete de contencdo, essencial para imobilizar as vacas durante o
procedimento de inseminacédo. A estrutura também incluia um botijdo de nitrogénio, utilizado
para armazenar e manter a temperatura adequada dos sémen até o momento da aplicacéo.
Além disso, uma mesa de apoio foi disponibilizada para organizar os materiais necessarios,
como descongelador, bainhas e aplicador, otimizando o fluxo de trabalho e garantindo que

todos os itens estivessem acessiveis e em condi¢cdes adequadas para o uso (Figura 2B).

Figura 2: A: Fazenda 2 vacas inseminadas. B: Mesa com equipamentos.

A B

Fonte: Arquivo pessoal (2024).

Na Fazenda 3, os recursos utilizados foram semelhantes aos das propriedades
anteriores, garantindo uma infraestrutura adequada para as atividades realizadas. A fazenda
contava com um curral bem estruturado, equipado com brete de contencdo para o manejo
seguro dos animais durante os procedimentos. Além disso, foi disponibilizada uma mesa de
apoio para organizar e facilitar o acesso aos equipamentos necessarios, como os utilizados

para a vacinagdo dos animais e o implante hormonal em novilhas primiparas.



Figura 3: A: Vacinacéo fazenda 3. B: Implante hormonal Fazenda 3.

\

Fonte: Arquivo pessoal (2024).

O estagio nas propriedades de Uruacu proporcionou uma experiéncia pratica
significativa, permitindo ao meédico veterindrio consolidar conhecimentos técnicos em
inseminacao artificial, diagnostico gestacional e manejo reprodutivo, fundamentais para a
eficiéncia na producéo de leite e carne. A interacdo direta com os animais e o trabalho
conjunto com a equipe de campo possibilitaram o aprimoramento das habilidades de manejo,
especialmente no uso de tecnologias como ultrassonografia para acompanhamento
gestacional e o0 manuseio de equipamentos para inseminacdo e vacinacao. Além disso, a
experiéncia reforgou a importancia da infraestrutura adequada, como o brete de contengéo
e as mesas de apoio, que garantem a seguranca e o bem-estar dos animais durante 0s
procedimentos, aspectos essenciais para 0 sucesso das atividades no campo e para a
preservacao da saude animal, refletindo diretamente na produtividade e sustentabilidade da
propriedade.

3.2 Descricdo da rotina de estagio

A rotina do estagio teve inicio em 05/08, com atividades realizadas das 9h as 17h,

incluindo uma pausa de duas horas para o almog¢o. O periodo foi encerrado em 14/11,



contabilizando 440 horas, distribuidas em seis horas diarias durante cinco dias por semana,
conforme exigido pela instituicdo. O estagio foi conduzido na cidade de Uruagu-GO, com
foco em atividades praticas relacionadas a reproducdo e manejo de bovinos, abrangendo
processos de vacinacao, implantagcdo hormonal e inseminacéo artificial em um rebanho de
aproximadamente 4.500 vacas. Durante a permanéncia no curral, o uso de macacéo de
campo ou pijama cirargico foi obrigatério, garantindo seguranca e higiene adequadas ao
ambiente de trabalho.

As atividades realizadas durante o estagio foram diversificadas e técnicas,
proporcionando uma vivéncia préatica enriqguecedora. Além da vacinacéo, foram realizadas
visitas técnicas as fazendas para a implementacao de sistemas de controle de manejo, um
aspecto essencial para melhorar a eficiéncia reprodutiva e sanitaria do rebanho. Outras
tarefas incluiram vermifugacdo e manejo de feridas nos animais, atividades fundamentais
para a manutencdo da saude do plantel. Em algumas propriedades, foram realizadas
avaliacdes reprodutivas detalhadas, como a palpacéo retal e a inseminacao artificial,
destacando o cuidado com a reproducéo do rebanho.

Além disso, praticas de manejo adicionais, como a colocacdo de brincos de
identificagdo, foram conduzidas, permitindo um acompanhamento mais eficiente dos
animais. Essas atividades ofereceram ao estagiario uma visdo ampla e detalhada dos
desafios enfrentados no manejo reprodutivo e sanitario em sistemas de produc¢do rural,
contribuindo significativamente para o desenvolvimento de habilidades técnicas, de
planejamento e de trabalho em equipe. O estagio, com sua rotina dinamica e tecnicamente
rica, foi uma oportunidade valiosa para consolidar conhecimentos tedricos e aplica-los em

situacBes praticas do cotidiano da pecuaria.

3.3 Resumo quantificado das atividades

Durante o estagio curricular supervisionado, foi possivel acompanhar o manejo de um
total de 4.000 animais. Deste grupo, 3.000 fémeas foram submetidas ao diagndstico de
gestacao prévio a aplicacdo da Inseminacao Artificial em Tempo Fixo (IATF). Entre essas,
apenas 2.500 estavam aptas a participar efetivamente do protocolo, ou seja, apresentavam
condi¢cdes reprodutivas adequadas no momento da avaliagdo. As outras 500 ja

apresentavam prenhez.
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Tabela 1. Descricdo de animais submetidos a diagnéstico de gestacdo pré IATF

guantificando aptas e inaptas durante o periodo de estagio curricular supervisionado.

Avaliacao Numero de animais Percentual
Diagndstico de gestacao 3.000 100%
Prenhas 500 16,67%
Aptas 2.500 83,33%

Fonte: Autoria propria (2024).

Apl6s a realizacdo da IATF, a taxa geral de prenhez confirmada foi de
aproximadamente 60%, conforme detalhado na Tabela 2. Essa taxa de prenhez reflete a
eficiéncia do protocolo de manejo reprodutivo adotado, mas também destaca a importancia
de fatores como o estado de saude dos animais, 0 manejo nutricional e a expertise na
execucgdo da técnica. Ademais, a taxa de 60% esta alinhada com a média esperada em
programas de IATF em rebanhos comerciais, considerando as variacdes inerentes a
condi¢Bes climaticas, manejo e genética. Esse resultado reforca a relevancia do estagio para
o aprimoramento das técnicas de manejo reprodutivo e o aprendizado préatico em sistemas

de producgéo animal.

Tabela 2: Diagnéstico de prenhez de animais submetidos a IATF quantificando as
inseminadas que testaram positivo e negativo durante o periodo de estagio curricular

supervisionado.

Avaliagao Numero de animais Percentual
Animais inseminados 2.500 100%
Inseminadas que testaram positivo 1.500 60%
Inseminadas que testaram negativo 1.000 40%

Fonte: Autoria propria (2024).

Os 1.000 animais restantes, que nao foram submetidos ao protocolo de diagndstico
e IATF, participaram de atividades complementares essenciais para o manejo do rebanho.
Estas atividades incluiram a pesagem e a selecdo dos animais, além de praticas de manejo

sanitario, como vermifugacédo, realizacdo de curativos, controle de feridas e vacinagéo,



conforme apresentado na Tabela 3.
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Tabela 3: Descricdo de animais submetidos a pesagem e selecdo e manejo sanitario durante

o periodo de estagio curricular supervisionado.

Manejos Realizados Numero de animais Percentual
Pesagem e selecéo 600 60%
Vacinacao 200 20%
Curativos 50 5%
Controle de feridas 50 5%
Vermifugagodes 400 40%
Total de animais atendido 1.000 100%

Fonte: Autoria propria (2024).

Essas a¢cbes complementam diretamente o trabalho reprodutivo realizado no restante

do rebanho, reforcando a importancia de uma abordagem holistica e integrada na gestéo da

propriedade rural. Ao combinar praticas sanitarias rigorosas com manejos zootécnicos

adequados, cria-se um ambiente mais favoravel para o desenvolvimento dos animais, o que

reflete ndo apenas na saude e no bem-estar do rebanho, mas também na eficiéncia

produtiva e na sustentabilidade econdmica da operacdo. A integracdo dessas praticas

permite otimizar o desempenho global da propriedade, reduzindo riscos associados a

doencas, lesdes ou parasitoses que poderiam comprometer os indices produtivos e

reprodutivos.



12

CAPITULO 2 — HABRONEMOSE CUTANEA EM EQUINOS: SINAIS, SINTOMATOLOGIA
E TRATAMENTO - REVISAO DE LITERATURA

1. INTRODUCAO

As condi¢des dermatoldgicas que afetam equinos tém um impacto significativo tanto
no bem-estar quanto na funcionalidade desses animais, sendo frequentemente associadas
a prejuizos econdmicos e a limitacbes no desempenho, especialmente em cavalos de
trabalho e esportivos (Melotti et al., 2020). Os equinos servem como hospedeiros exclusivos
para diversos tipos de endoparasitas, especialmente aqueles com acesso a areas de
pastagem (Ferreira, 2016). Entre as principais afeccbes cutaneas em equinos, a
habronemose representa uma importante doenca parasitaria que, ao desenvolver lesdes na
pele, requer atencao especializada e abordagens terapéuticas eficazes (Tonin et al., 2024).

Em particular, a habronemose é causada pelos parasitas nematédeos Habronema
spp. e Draschia megastoma, cujas larvas se instalam na derme do hospedeiro, gerando
inflamacédo persistente e outras complicacdes no processo de cicatrizacdo (Santos et al.,
2024). Silva et al. (2017) relatam que a dermatose nodular da habronemose ocorre quando
larvas desses nematéides, transmitidas pelas moscas Musca domestica e Musca stabulans,
sdo depositadas em areas cronicamente Umidas, como feridas exsudativas em regiées onde
0s equideos ndo conseguem afastar os vetores. As lesfes resultantes causam rapidamente
um granuloma ulcerativo, que dificulta a cicatrizacdo devido a presenca de particulas
calcificadas e caseificadas (Prato, 2022; Tonin et al., 2024).

As lesbes causadas pela habronemose tém caracteristicas peculiares,
frequentemente evoluindo para feridas crénicas de dificil recuperacdo devido as reacdes
alérgicas e inflamatodrias intensas desencadeadas pelo contato com o parasita (Salant et al.,
2021). Estudos indicam que a presenca prolongada do parasita no tecido cutaneo dos
equinos resulta em uma resposta imunoldgica exacerbada, que pode retardar a regeneragao
da pele e comprometer a qualidade do tecido cicatrizado (Melotti et al., 2020). O impacto
dessas lesdes vai além do aspecto fisico, afetando também a qualidade de vida dos animais,
gue podem apresentar dores e desconfortos ao longo do tratamento (Souza et al., 2022).

Apesar da existéncia de tratamentos convencionais para a habronemose, como 0 uso
de anti-inflamatdrios, antibioticos e pomadas topicas, ainda h4 uma grande incerteza sobre
gual abordagem terapéutica é a mais eficaz para garantir uma cicatrizagao rapida e com boa

gualidade do tecido regenerado (Carvalho et al., 2024). A falta de uma solucao definitiva e a
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variabilidade nos resultados de diferentes tratamentos tornam a habronemose uma doenca
de dificil manejo, que exige maior compreensdo e aprimoramento das estratégias
terapéuticas (Forouzanpour et al., 2022). E crucial, portanto, aprofundar a investigacéo sobre
os efeitos de diferentes intervencdes dermatoldgicas para determinar quais sao mais
eficazes no manejo da habronemose.

O presente trabalho tem como objetivo aprofundar os conhecimentos sobre a
habronemose, abrangendo desde seu ciclo biolégico até a chegada do agente no hospedeiro
definitivo, além de examinar sua fisiopatogenia, as manifestacdes clinicas e os tratamentos
disponiveis para a cicatriza¢gdo em equinos. Este trabalho foi derivado de artigos cientificos,
teses e livros, datadas no periodo de 1986 a 2024, nos idiomas portugués, inglés e espanhol.

2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Etiologia da Habronemose

A habronemose, também conhecida como "ferida de veréo equina”, € uma infeccéo
causada pelas larvas de Habronema spp. e Draschia megastoma, que geralmente ocorre
em climas tropicais e subtropicais, podendo resultar em conjuntivite, blefarite ou dermatite
em equinos (Barlaam et al., 2020). A patologia é de distribuicdo mundial e acomete equinos
de todas as racgas e idades, interferindo diretamente no bem-estar, no desempenho e
estética de animais (Santos et al., 2024). A doenca se desenvolve como resultado de uma
infeccdo as larvas dos nematoides Habronema muscae, H. microstoma e Draschia
megastoma que infecta equinos e asininos (Salant et al., 2021).

A ampla distribuicdo global dos géneros Habronema e Draschia esta ligada a
abundancia de hospedeiros intermediarios, particularmente em climas quentes e umidos
(Freitas, 2013). De acordo com Moura (2014), as lesbes cutaneas foram mais comuns em
animais nos labios, olhos, membros e abdémen, regides onde a habronemose cutanea é
comumente notada. Essas areas sao mais suscetiveis a danos, escoriacdes e oferecem
maior desafio para os cavalos afastarem os vetores (Radostis et al., 2000).

Segundo a descricdo de Freitas (2013), os parasitas da familia Habronematidae
apresentam-se como pequenos organismos delgados e de coloracdo esbranquicada,
medindo entre 1,5 e 2,5 cm de comprimento (Figura 4a). As larvas da espécie Habronema

microstoma sao descritas como possuidoras de uma cavidade bucal cilindrica,
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acompanhada por um pequeno dente dorsal e outro ventral (Figura 4b). Ainda segundo os
autores, o macho dessa espécie distingue-se pelas espiculas de tamanhos variados, pelos
guatro pares de papilas pré-cloacais e por uma cauda curvada. A fémea, por sua vez, possui

uma cauda romba e curva, além de uma vagina com massa muscular.

Figura 4: (a) Morfologia do corpo de individuos da familia Habronematidae e do aparelho bucal de

(b) Habronema microstoma e (c) Habronema microstoma.

-

’g'_ !+AJ

Fonte: Attia et al. (2018).

Conforme descrito por Taylor et al. (2017), a espécie Habronema muscae apresenta
dois labios trilobados nas laterais, uma faringe cilindrica e um revestimento cuticular espesso
(Figura 4C). De acordo com os autores, 0 macho possui uma morfologia semelhante a da
espécie Habronema microstoma, diferenciando-se pela cauda com ampla asa e leve tor¢ao.
A fémea, por outro lado, possui uma cauda romba, sem massa muscular.

Ja conforme Freitas et al. (2018) o nematoda Draschia megastoma apresenta uma
morfologia distinta em relagdo a outras espécies, sendo menor em tamanho, com uma
cavidade bucal em forma de funil. Aléem do Draschia megastoma ser significativamente
menor do que a Habronema Muscae, apresenta constricdo na regido anterior, e labios nao

totalmente segmentados (Monteiro, 2014). O macho caracteriza-se por espiculas curtas,



15

quatro pares de papilas pré-cloacais e uma cauda encurvada, enquanto a fémea possui
cauda cOnica e € ovovivipara. Esses parasitas ttm como hospedeiros intermediarios as
espécies Musca domestica e Stomoxys calcitrans, que pertencem a ordem Diptera,
subordem Brachycerae, familia Muscidae (TAYLOR et al.,, 2017). A Figura 5 ilustra as

diferentes espécies e seus respectivos hospedeiros intermediarios.

Figura 5: Identificacdo de Habronema sp. com base na morfologia e hospedeiro intermediario.

w Morfologia Hospedeiros intermediarios

Habronema
muscae

Famea-adilia Stomoxys calcitrans

Habronema
microstoma

Stomoxys calcitrans Musca domestica

Macho adulto

Draschia
megastoma

Stomoxys calcitrans Musca domestica

Fémea Adulta

Fonte: Tonin; Oliveira (2023).

2.2 Musca domestica, Stomoxys calcitrans e Muscina stabulans

A Musca domestica L. (Diptera: Muscidae) passa por metamorfose completa (Figura
6) e é a Unica espécie desse género registrada no Brasil, sendo também a mais comum e
amplamente distribuida no mundo (Gomes; Santos, 2015). De acordo com Khamesipour et
al. (2018), M. domestica tem origem nas savanas da Asia Central e pode ser encontrada em
areas rurais e urbanas em regides de clima tropical e temperado em todos os continentes,
exceto nas regides polares. Upakut et al. (2017) descrevem essa espécie como uma das
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principais pragas domésticas, com relevancia médica e veterinaria, devido a sua capacidade
de transportar mecanicamente patégenos de origem bacteriana, fungica e parasitaria, como

protozodrios e metazoarios, que podem causar varias doencas.

Figura 6: Representacdo do ciclo biolégico de Musca domestica.

Fonte: Brito et al. (2008).

A M. domestica € um inseto altamente sinantrépicocujo ciclo de vida é realizado em
ambientes antropizados,sendo muito dificil sua sobrevivénciaem ambientes naturais,
possuicomportamento intra-domiciliar e elevada eficiéncia reprodutiva (Silva et al., 2022). A
mosca domeéstica € um vetor importante de virus e bactérias em aves e mamiferos, além de
ser hospedeiro intermediario de Habronema muscae e H. megastoma, parasitas de equinos.
As larvas do nematddeo se desenvolvem nas larvas da mosca, que se alimentam de fezes
de equinos. Quando a mosca pousa na boca ou em feridas umidas do cavalo, o calor do
animal estimula a liberacdo das larvas infestantes, que séo transferidas para o organismo
do cavalo, completando o ciclo do parasita (Brito et al., 2008).

A Stomoxys calcitrans (Diptera: Muscidae), também conhecida como "mosca-dos-
estabulos”, tem formato e tamanho semelhantes a mosca doméstica, no entanto, apresenta

aparelho bucal picador-sugador (Silva et al., 2021). A mosca-dos-estdbulos passa por uma
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metamorfose completa (Figura 7), com seu ciclo de desenvolvimento variando de 15 a 22
dias, enquanto a duracdo média de vida dos adultos é de cerca de 30 dias (Schoof, 1964).
A mosca-dos-estabulos apresenta dimorfismo sexual, sendo que as fémeas apresentam
maior distancia entre os olhos compostos do que os machos (Taylor et al., 2016). Ambos os
sexos sdo hematodfagos, podendo alimentar-se até trés vezes ao dia (Haris et al., 1974,
Bowman, 2010).

Figura 7: Representacao do ciclo bioldgico de Stomoxys calcitrans.

Larvas

Fonte: Brito et al. (2008).

Parasita obrigatorio em sua fase adulta, as larvas de S. calcitrans se desenvolvem
preferencialmente em matéria organica em fermentacdo (Barros et al., 2010). A alta
capacidade de reproducao e dispersdo da mosca propicia sua disseminagcao massiva para
as propriedades pecuédrias adjacentes as areas fertirrigadas com vinhaga via aspersédo, em
busca de alimento e, por conseguinte, a ocorréncias de surtos (Dominghetti et al., 2015).
Além disso, a predominancia da bovinocultura criou um sistema agroecologico propicio ao
desenvolvimento biolégico dessa praga, favorecendo a ocorréncia de explosdes
populacionais (Dominghetti, 2017). Entre os patdégenos de maior relevancia em medicina

veterinaria transmitidos por S. calcitrans, destacam-se a riquetsia Anaplasma marginale,
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responsavel por afetar os bovinos, o virus da anemia infecciosa equina (AIE) que acomete
0s equinos, Habronema spp., um nematoide causador da abronemose géstrica e cutanea
em equideos, além de Dermatobia hominis, visto que S. calcitrans € um dos principais
vetores para os ovos do berne (Brito et al., 2008).

A Muscina stabulans (Fallén, 1817) (Diptera, Muscidae), também chamada de "falsa-
mosca-dos-estabulos”, € cosmopolita, ocorrendo com frequéncia no sul do Brasil e sendo
frequentemente encontrada em restos de animais e fezes em decomposicao (Zimmer et al.,
2006). O ciclo de desenvolvimento dessa espécie, desde o0 ovo até a emergéncia do adulto,
apresenta uma duracdo que varia de 15,8 dias a 40,8 dias, dependendo da temperatura,
sendo essas, respectivamente, 31°C e 16°C. Presente em todo o mundo, M. stabulans é
uma mosca domeéstica cosmopolita associada a instalacfes de criacdo de animais em
regides temperadas (Aballay et al., 2024). De fato, M. stabulans causa perdas econémicas
em fazendas de laticinios e aves, e pode causar miiase em humanos e animais, sendo
portanto, uma espécie que é considerada uma praga sanitaria (Wang et al., 2019). Além
disso é ligada de forma direta a transmissao da abronemose cutanea em seu ciclo evolutivo
indireto, sendo utilizada como hospedeiro intermediario e vetores da Habronema spp. (Riet-
Correa et al., 2007).

2.3 Tramissao

O parasita é transmitido pelas moscas Musca domestica, Muscina stabulans e
Stomoxys calcitrans, que atuam como vetores e hospedeiros intermediarios, sendo
responsaveis pela deposicdo das larvas em areas lesionadas e em regifes Uumidas e
expostas (Santos; Alessi, 2016). A transmissdo da abronemose pode ocorrer também pela
ingestéo acidental de moscas presentes nos alimentos e cochos. De acordo com Cardona-
Alvarez et al. (2017), as quatro formas clinicas da abronemose incluem a gastrica,
conjuntival, pulmonar e cutanea, sendo que, na forma cutanea, ocorre o ciclo erratico do
parasita, no qual o agente etioldgico ndo completa seu ciclo vital, como pode ser visto na

Figura 8.
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Figura 8: Ciclo biol6gico da abronemose equina.
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Fonte: Lopes (2021).

A patogenicidade das espécies H. muscae, H. microstoma e D. megastoma esta
relacionada a sua localiza¢do no organismo do hospedeiro, podendo resultar em diferentes
formas de abronemose: gastrica, cutanea, conjuntival e pulmonar, as quais desencadeiam
variados sinais clinicos (Freitas, 2013). A abronemose cutanea, também conhecida como
"ferida de verdo," ocorre em um ciclo erratico, causando lesdes nodulares com granulacao
exuberante, de aspecto ulcerado e proliferacdo avermelhada e acastanhada (Tonin et al.,
2024).

Segundo Forouzanpour et al. (2022), Habronema microstoma, Habronema muscae e
Draschia megastoma sdo vermes responsaveis pela abronemose, com a fase adulta
geralmente assintomatica, vivendo no estdbmago do cavalo, onde as fémeas produzem ovos
excretados nas fezes, que, ao serem ingeridos pelas larvas de moscas, resultam na
deposicao de larvas infectantes L3 na membrana mucosa do cavalo, especialmente em
areas de pele umida, como a regido pre-ocular. Contudo, quando a mosca se alimenta de
feridas expostas ou secre¢des das mucosas dos equideos, pode ocorrer o ciclo erratico da
doenca. Nesse processo, a L3 depositada nessas areas resulta no aparecimento de uma
ferida de dificil cicatrizagédo, com tecido de granulacdo exuberante e coloragdo avermelhada.

As feridas ndo cicatrizam devido a presenca das larvas, que ndo completam seu
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desenvolvimento, mantendo o processo inflamatério ativo (Santos; Alessi, 2016; Salant et
al., 2021).

Equideos de todas as idades podem ser acometidos pela doenca, mas ela € mais
comum em animais adultos, principalmente em areas mais umidas e nas estacdes mais
quentes, quando os hospedeiros intermedidrios sdo mais (Rosa; Campos, 2024). Os
granulomas gastricos e a maioria das les6es de pele sdo causados por D. megastoma, no
entanto, no Brasil, as principais espécies envolvidas sdo H. muscae e H. microstoma
(Radostits et al., 2021). As lesdes que se desenvolvem rapidamente podem atingir grandes

areas, resultando na formacao de tecido granuloso (Thomassian, 2005).

2.4 Sinais Clinicos

Segundo Pugh et al. (2014), a abronemose cutanea se apresenta como lesdes Unicas
ou multiplas, marcadas por ulceracdo, exsudacao, grande quantidade de tecido granuloso e
coceira intensa. As lesdes comecam como pequenas papulas, com centro erodido e coberto
por crostas, e apresentam rapido desenvolvimento (Rosa; Campos, 2024). Radostits et al.
(2021) descrevem que o centro da lesdo é deprimido, com tecido de granulagéo coberto por
uma camada acinzentada, e as bordas sdo elevadas e espessas.

Conforme El-Deeb et al. (2018), os sinais clinicos da abronemose cutanea incluem
lesBes circulares com tecido de granulacdo abundante e cicatrizacdo dificil, que se
desenvolvem rapidamente em forma de dermatite ulcerativa com exsudato sero-
sanguinolento, areas de necrose e lesdes nodulares, Unicas ou multiplas, que podem crescer
significativamente em poucos meses sendo localizadas nos membros, canto medial do olho,
prepucio, comissura labial, processo uretral do pénis e regido ventral do tronco (Figura 9).
Na forma ocular da abronemose cutanea, as lesées apresentam lacrimejamento continuo e
conjuntivite persistente, sendo acompanhadas de prurido intenso que pode causar auto-
traumatismo e agravamento das lesdes, localizando-se principalmente em areas
vulneraveis, como as porgdes distais dos membros e a regido medial dos olhos (Oliveira et
al., 2017).



21

Figura 9: Animais apresentando lesdes em diferentes membros por conta da abromenose cutanea
com presenca de secrecado sero-sanguinolenta e tecido de granulagéo.

Fonte: Lemos (2022).

As complicagdes no processo de cicatrizacdo das lesdes causadas por Habronema
sp. ainda ndo séao totalmente compreendidas. Segundo Resende et al. (2019), indicios levam
a crer a migracao intradérmica das larvas L3, associada ao prurido intenso e a dor na area
afetada, pode desencadear uma reacdo de hipersensibilidade, resultando na formacéao de
granulomas que, por ndo cicatrizarem, tendem a evoluir para fibrose inativa.

Conforme Tonin et al. (2024), as lesbes granulomatosas causadas por Habronema
sp. podem atingir grandes dimensdes (Figura 10), caracterizadas por um centro céncavo e
bordas com granulacéo irregular, formando uma dermatite com padréo que varia de nodular
a difuso e apresentando mdultiplos focos de necrose coagulativa. Santos e Alessi (2016)
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destacam que a dermatite nodular € um processo inflamatério da derme, onde células
inflamatoérias se organizam em nddulos distintos. Conforme os autores esses agregados
celulares de padrédo nodular acabam se fundindo, resultando em um infiltrado celular difuso,
composto por numerosos eosinofilos, mastocitos e focos de necrose granular, rodeados por

fragmentos de larvas.

Figura 10: Vista plantar do tecido granulomatoso na regido do boleto do membro posterior direito

de equino medindo 49 cm.

N |

Fonte: Pliego et al. (2023).

A habronemose cutdnea é uma doenca sazonal, com seu inicio na primavera e
atingindo o pico durante o verdo (Monteiro, 2017). Isso ocorre devido ao aumento da
atividade dos muscideos, particularmente das moscas, que se tornam mais abundantes em
periodos de temperaturas elevadas. A alta taxa de incidéncia da doenca pode ser explicada
pela dificuldade em controlar eficientemente o parasita, como apontado por Queiroz e
Bernardo (2019). Além disso, as particularidades fisiolégicas dos equinos dificultam a

cicatrizacdo das lesbes, o que torna o tratamento da abronemose cutanea mais demorado
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e complexo para os médicos veterinarios (Costa et al.,, 2021). Os medicamentos
convencionais utilizados atualmente ainda apresentam limita¢cdes quanto a cura e evolugéo

do quadro.

2.5 Diagnéstico

O diagndstico de lesdes causadas por Habronema sp é fundamentado em achados
clinicos, resultados de exames adicionais, como coleta de pele e biopsia da lesdo para
analise histopatoldgica, além do historico da area (Tonin et al., 2024). Isso significa que, se
existirem varios sinais de habronemose em uma area especifica, o diagndstico sera baseado

em varios indicios da doenca.

A deteccéo de larvas pode ser feita em amostras de pele ou através de bidpsias das
lesbes (Fortes, 2004). No exame macroscopico, as lesdes exibem um aspecto
granulomatoso e eosinofilico, com a forma de uma cratera e uma tonalidade rosada
(Cardona-Alvarez et al., 2017). Ao extirpar as lesdes, podem surgir pequenos focos de areia,
com tonalidade que oscila entre amarelo e branco (Werner, 2011).

Conforme Tonin et al. (2024), o procedimento de raspagem de pele é feito com o uso
de uma lamina de bisturi, escarificando a lesdo de maneira profunda ou superficial. Em
seguida, o material recolhido é colocado em uma lamina de microscopio. Depois, uma gota
de 6leo de imersdo é adicionada para simplificar a analise e permitir a observacédo das larvas
no terceiro estagio. Pliego et al. (2023) destacam que, no esfregaco de lesdes causadas por
Habronema sp., pode ser observada uma formacao fibrovascular acompanhada de resposta
inflamatdria, com fragmentos de larvas presentes no interior de eosindfilos e ao redor de
mastdcitos. E importante ressaltar que, embora as larvas de Draschia e Habronema estejam
presentes nas lesdes, sua visualizacdo no esfregaco é dificultada (Torrisi et al., 2018).
Quando presentes no material podem aparecer nos granulomas, larvas de habronema e
Draschia (23 cm de largura e 40-50 cm de comprimento), em conjunto com eosinofilos (Scott;
Miller, 2003).

O exame histopatoldgico de lesGes causadas por Habronema sp. evidencia uma
dermatite que varia de nodular a difusa, rodeada por tecido de granulagdo, mastdécitos,
eosindfilos, neutréfilos e areas de necrose (Prato, 2022). Contorme Tonin et al. (2024),

dentro dos focos de necrose, podem ser observados segmentos de larvas, tanto intactas
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guanto fragmentadas (Figura 11). Devido a presenca de granuldcitos e tecido de granulacao,
os resultados do exame podem ser facilmente confundidos com condigdes como carcinoma,
sarcoma, granuloma ou pitiose por fungos, entre outras (Pliego et al., 2023). Fragmentos de

larvas podem estar presentes dentro desses focos de necrose (Santos; Alessi, 2016)

Figura 11: Fragmentos de parasitas caracterizados por uma cuticula externa e musculatura

celomiaria.
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O PCR tem se mostrado uma alternativa para o diagndstico da habronemose cutanea,
ja que, gracas a sua elevada especificidade e sensibilidade, permite a visualizacdo de
parasitas, independentemente da fase em que se encontram (Tonin et al., 2024). Estudos
moleculares realizados com H. microstoma e H. muscae demonstraram sua utilidade na
identificacdo e diferenciacdo especificas entre essas espécies, aprimorando o progndéstico
de infeccdes parasitarias, gracas a sua deteccao precoce (Traversa et al., 2007). Ademais,
um diagndstico antecipado, ajuda a prevenir o surgimento de lesfes extensas que deixam
marcas em areas que impactam a qualidade de vida do animal, como as patas. glande e
jarrete (Cardoso, 2019). Estudos demonstram que a combinacdo de PCR com exames
histopatolégicos aumenta a precisao diagnéstica em até 95% (Sharma et al., 2015).
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2.6 Tratamento e profilaxia

O diagnéstico precoce da habronemose € essencial para direcionar o tratamento de
forma eficaz, levando em conta a localizacéo e a gravidade das lesdes. O manejo terapéutico
busca atingir quatro objetivos principais: reduzir o processo inflamatério, diminuir o tamanho
das les@es, eliminar o parasita e controlar o vetor responsavel pela transmissao (Parra et al.,
2021). Contudo, a literatura aponta que os tratamentos convencionais frequentemente
apresentam limitada eficacia na regressao das lesfes (Merlo et al., 2023).

O tratamento da habronemose cutanea inclui procedimentos cirdrgicos para reduzir o
tamanho das lesdes, associados ao uso de tratamentos topicos para controlar a inflamacao
(Figura 12) (Pliego et al., 2023 et al., 2024). O tratamento cirargico da habronemose visa
reduzir o tamanho das lesées, prevenir reinfestacfes e diminuir a inflamacao, sendo indicado
para casos com excesso de tecido de granulagcédo (SPINOZA, 2014). Além disso, é realizada
a administracdo parenteral de medicamentos para eliminar as larvas de Habronema e
Draschia presentes no estdbmago dos animais afetados e daqueles que compartilham o
mesmo ambiente, mesmo que nao apresentem sinais clinicos. Por fim, é essencial
implementar medidas para reduzir a populacdo de vetores transmissores da doenca (Pugh
et al., 2014).

Figura 12: Resseccao cirurgica do tecido de granulacdo exuberante.

Fonte: Prato (2022)
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A criocirurgia € uma técnica eficaz no tratamento da habronemose cutdnea em
equinos (Figura 13), caracterizada pela utilizacdo de temperaturas extremamente baixas
para destruir tecidos anormais (Freitas, 2013). Este método € particularmente vantajoso por
sua precisédo, minima invasividade e capacidade de preservar o tecido saudavel ao redor da
lesdo. Durante o procedimento, dispositivos especificos, como sondas criogénicas, séo
utilizados para aplicar nitrogénio liquido ou outro agente criogénico diretamente sobre a area
afetada, promovendo a necrose seletiva do tecido lesionado. Conforme Pliego et al. (2023),
a criocirurgia tem mostrado resultados positivos na reducéo da proliferacéo de fibroblastos
e no controle do avanco das lesGes, sendo uma alternativa viavel e segura para o manejo
da habronemose em equinos, especialmente em casos onde outras abordagens sdo menos

eficazes ou impraticaveis.

Figura 13: Aplicacéo de nitrogénio liquido com uso da pistola aspersora sobre tecido de
granulacgéo.

gigi b S R
Fonte: Pliego et al. (2023)

O tratamento da habronemose cutanea pode incluir abordagens topicas e sistémicas.
Conforme descrito por Paulin et al. (2014), o uso de pomadas manipuladas a base de
nitrofurasona, veiculo aquoso, organofosforados, dexametasona e DMSO tem mostrado

eficiéncia na cicatrizacdo das feridas, enquanto a administracdo de prednisolona em lesdes
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extensas ou noédulos calcificados apresenta resultados promissores. J& segundo Freitas
(2013), a prednisolona € indicada em doses de 1 mg/kg por dia durante 7 a 14 dias, seguida
por 0,5 mg/kg por dia por mais 10 a 14 dias, promovendo a reducéo significativa no tamanho
das lesdes e facilitando o processo de cura. Essas estratégias terapéuticas sdo valiosas
para o manejo eficaz da doenca, especialmente em casos resistentes.

O uso de pele de tilapia como tratamento complementar para a habronemose tem
sido investigado com base nas propriedades regenerativas e anti-inflamatérias dessa pele.
Estudos sugerem que a pele de tilapia, devido a sua composicao rica em colageno e fatores
de crescimento, pode ser eficaz no tratamento de lesdes cutaneas, especialmente em casos
de feridas cronicas ou de dificil cicatrizacdo, como as associadas a habronemose (Silva et
al.,, 2019). A aplicacdo da pele de tilapia tem demonstrado acelerar o processo de
cicatrizacdo, promovendo a regeneracao dos tecidos afetados e reduzindo a inflamacéo, o
gue é crucial no manejo de lesdes granulomatosas causadas pela infestacdo parasitaria
(L6bo et al., 2020). Embora os resultados iniciais sejam promissores, mais estudos s&o
necessarios para confirmar a eficacia dessa abordagem em tratamentos veterindrios,
especialmente em relacdo ao controle da infeccdo e a reducédo da gravidade das lesGes
(Santos; Alencar, 2021).

Outra forma de tratamento que tem dispontado como opc¢ao é a a ozonioterapia, que
utiliza o ozoénio (O3) como método terapéutico devido as suas propriedades bactericidas,
fungicidas, viricidas e parasiticidas, atuando por meio da oxidacdo da membrana celular e
componentes citoplasmaticos dos microrganismos, levando a sua morte (Tonin et al., 2024).
Além disso, a ozonioterapia auxilia no processo de cicatrizacdo ao promover a circulacao
sanguinea e oxigenacao, reducéo plaquetaria e manifesta acées analgésicas e imunoldgicas
(Kramer; Jaines, 2022). A aplicacéo de ozénio pode ser feita por meio de insuflacéo local ou
aplicacdo direta de 6leo ozonizado, técnicas que favorecem a oxigenacao dos tecidos e a
reducdo de processos infecciosos (Rodrigues et al., 2022). Estudos indicam que o uso
continuo de oz6nio pode melhorar a qualidade da cicatrizacdo em feridas complexas, como
as causadas pela habronemose, ao acelerar a epitelizacdo e reduzir a formacgéo excessiva
de tecido de granulagcédo (Prato, 2022). No entanto, € importante que a ozonoterapia seja
aplicada como parte de um tratamento integrado, complementando as terapias
convencionais, como 0 uso de antiparasitarios e cuidados locais com as feridas (Pliego et
al., 2023).
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Figura 14: Ozonioterapia sendo aplicada em equino.

Fonte: Redagéo Cavalus (2018)

Os principais objetivos da profilaxia e controle da habronemose cutanea sao garantir
0 bem-estar do animal, prevenir recidivas e surtos da doenca, além de controlar os vetores
responsaveis pela transmissdo da enfermidade (Freitas, 2013). A prevencdo da
habronemose se da pela limpeza da cama, eliminacéo dos focos de proliferacédo dos vetores,
protecéo das baias com telas e uso de repelente nos equinos (Tonin et al., 2024). Além da
vermifugacdo periédica em todos os animais do rebanho, mesmo aqueles que nao
apresentam sinais clinicos, com a finalidade de reduzir o risco de reinfeccéo (Parra et al.,
2021). O uso de antihelminticos (AH), como lactonas macrociclicas (Ilvermectina ou
Moxidectina), remove os adultos do estdbmago (Pugh et al., 2014).

Conforme Freitas (2013), o controle das larvas jovens é realizado por meio da
limpeza adequada do ambiente, com a remocao regular dos estercos quando o animal esta
em confinamento, o uso de larvicidas na racado, a evitacdo da alimentacdo excessiva e a
armazenagem correta dos alimentos para evitar umidade, além da disposicdo adequada de
residuos sdlidos, por meio de aterros controlados ou sanitérios. A utilizagéo de telagem nas

portas das baias, o pincelamento com produtos formulados a base de organofosforados e
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piretréides sdo métodos de controle das moscas adultas vetoras, mostrando-se eficientes

por véarios dias em animais e estabulos (Freitas et al., 2011).

2.7 Cicatrizagdo em equinos

O processo de cura de feridas € um fendmeno bioldgico que busca restabelecer a
integridade da pele ap6s uma lesdo. Ele envolve uma sequéncia de eventos fisicos, quimicos
e celulares que se desenrolam imediatamente apos o dano ter sido causado (Tonin et al.,
2024). Esse processo de cicatrizacao é caracterizado por quatro fases distintas: hemostasia,
fase inflamatoria, fase proliferativa e remodelacdo (Kramer; Jaines, 2022). A regeneracao
celular subsequente envolve a proliferacdo e migracdo das células da epiderme para as
areas danificadas, criando um ambiente propicio para a formacéo do tecido granulagdo, uma
fase caracterizada pela presenca de tecido novo e vascularizado (Iribarne et al., 2024).

Muitas lesdes nessa espécie sao classificadas inicialmente como contaminadas, o
gue impede a cura imediata (L6bo, 2020). Em equinos, a proliferacdo exagerada de tecido
granuloso dificulta a contracdo da leséo e a reepitelizacao, resultando em fibrose devido ao
excesso de colageno e reducdo de fibroblastos e capilares (Silva et al., 2017).
Consequentemente, surge uma estrutura densa, cintilante e esbranquicada, que atrasa a
recuperacédo da lesédo (SILVA et al., 2019).

Nos casos de abronemose cutanea, 0os animais apresentam lesdes nodulares, Unicas
ou multiplas, na pele, geralmente acompanhadas de tecido de granulacdo (Santos; Alessi,
2016). Essas lesdes sdo comumente localizadas nos membros, canto medial do olho,
prepudcio, comissura labial, processo uretral do pénis e regido ventral do tronco (Kramer;
Jaines, 2022). As lesbes nao cicatrizam devido a presenca das larvas, que ndo completam
seu desenvolvimento, mantendo o processo inflamatdério ativo (Santos; Alessi, 2016).

Durante a fase inflamatéria da cicatrizacdo, ocorre a formacdo de um coagulo
sanguineo que ajuda a estancar o sangramento e serve como base para a regeneragao da
ferida (Iribarne et al., 2024). A eliminacdo dos parasitas e a reducdo da inflamacéo séo
essenciais para evitar complicacdes secundarias, como infec¢des bacterianas (Marchant et
al., 2023). A regeneracdo celular subsequente envolve a proliferacdo e migracao das células
da epiderme para as areas danificadas, criando um ambiente propicio para a formacao do
tecido granulacédo, uma fase caracterizada pela presenca de tecido novo e vascularizado
(Iribarne et al., 2024).
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O tecido granulacgdo, por sua vez, fornece a base necesséria para a epitelizagédo, onde
as células epidérmicas comecam a se mover para cobrir a ferida (Theoret; Wilmink, 2015).
Embora seja um sinal positivo, a formacéo excessiva de tecido granulagéo pode resultar em
hipergranulacado, o que pode prejudicar a cicatrizacdo e exigir intervencao terapéutica para
a remocéao do excesso de tecido (Saharan et al., 2023). A fase final de cicatrizacdo envolve
a maturacao e remodelacdo do tecido, onde a integridade da pele é restabelecida, embora
com a possibilidade de cicatrizes, dependendo da extensdo da lesdo (Marchant et al., 2023).

A cicatrizacdo em equinos é influenciada por fatores como idade, condi¢bes
sistémicas, nutricdo, desequilibrios vitaminicos e minerais, além de oxigenagéao insuficiente
e temperatura corporal reduzida (Tonin et al., 2024). Hammond et al. (1986) sugerem que
temperaturas mais frias favorecem a cicatrizacdo ao reduzirem os fatores inflamatoérios no
local da leséo.

Silva et al. (2017) conseguiram uma boa cicatrizacdo com tratamento pds-cirirgico
de habronemose que consistiu na aplicacdo de curativos com pomada contendo furanil,
neguvon e DMSO duas vezes ao dia até a cicatrizacdo, terapia antimicrobiana sistémica
com ceftiofur (4,4 mg/kg, IV, por 6 dias), anti-inflamatorio flunixina meglumina (1,1 mg/kg,
IM, por 3 dias) e ivermectina (0,2 mg/kg, oral, semanalmente por 4 semanas) como anti-
helmintico. Merlo et al. (2023) observaram a néo cicatrizacdo de ferimentos em um equino,
sendo posteriormente diagnosticada habronemose. Como parte do tratamento, foi aplicada
ozobnioterapia na ferida e, topicamente, utilizou-se uma pasta composta por ivermectina,
carvdo ativado, lidocaina e dexametasona. Além disso, foi realizada a administracdo
sistémica de ivermectina. A lesédo teve uma evolucéo positiva e cicatrizou no prazo de 15

dias.

3. CONCLUSAO

A habronemose em equinos, caracterizada pela infeccdo causada pelas larvas de
Habronema spp. e Draschia megastoma, representa um desafio significativo para a saude
equina, especialmente em regides tropicais e subtropicais. A doenca néo s6 afeta o bem-
estar dos animais, causando lesGes cutaneas dolorosas e debilitantes, como também
impacta o desempenho e a estética dos equinos. A identificacdo precoce, um diagndéstico
preciso e a implementacédo de estratégias de tratamento eficazes, incluindo abordagens

inovadoras como a ozonioterapia e o uso de pele de tilapia, sdo fundamentais para o manejo
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dessa condi¢cdo. Além disso, medidas profilaticas, como controle de vetores e vermifugacéo
regular, s8o essenciais para prevenir surtos e garantir a satde dos animais. Em suma, a
habronemose exige uma abordagem multidimensional que combine conhecimento cientifico
e praticas veterinarias para promover a cicatrizacao eficaz e a qualidade de vida dos equinos

afetados.
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