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RESUMO 
 

 

As hemoparasitoses são doenças de grande interesse na rotina clínica e são causadas por 

agentes intracelulares obrigatórios de células sanguíneas, sendo bactérias Ehrlichia canis 

e Anaplasma plays, e os protozoários Babesia vogeli e Hepatozoon canis os principais 

hemoparasitas que acometem cães no território brasileiro. Objetivou-se avaliar e 

determinar a associação entre a bioquímica sérica de cães de população hospitalar 

monoinfectados, coinfectados e multinfectados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, 

Ehrlichia canis e/ou Hepatozoon canis no município de Mossoró, Rio Grande do Norte. 

Para isso, utilizou-se o soro de 72 cães positivos a PCR para Anaplasma platys, Babesia 

vogeli, Ehrlichia canis e/ou Hepatozoon canis para a avaliação bioquímica sérica de 

alanina aminotransferase (ALT), aspartato aminotransferase (AST), fosfatase alcalina 

(FA), gama glutamiltransferase (GGT), creatinina, ureia, proteína total e frações e razão 

A/G. As análises estatísticas foram realizadas utilizando o teste qui-quadrado e análise de 

correspondência. Realizaram-se também testes comparativos (ANOVA, teste t de 

Student) com nível de significância estabelecido em 5% (p < 0,05). Dos resultados 

obtidos, apenas os valores séricos de GGT, creatinina e globulina apresentaram 

alterações, acima dos valores de referência. Estes valores são resultantes do 

acometimento tecidual e sistêmico causados pelos hemoparasitas. Danos oriundos da 

formação de imunocomplexos no tecido glomerular, juntamente aos anticorpos 

circundantes, vasculites, perda da condição corpórea e infiltração de leucócitos são 

algumas das principais causas dos danos renais e hepáticos encontrados. Com esse estudo 

foi possível determinar que existe alteração do perfil bioquímico sérico, nos diferentes 

tipos de infecção, contribuindo para o entendimento do impacto que as coinfecções e 

multinfecções por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e/ou Hepatozoon 

canis causam aos cães. 

 

 
Palavras-chave: Hemoparasitoses. Bioquímicas. Soro. Semi-Árido 



ABSTRACT 
 

 

 

Hemoparasitoses are diseases of great interest in clinical practice and are caused by 

obligatory    intracellular    agents    of     blood     cells.     The     bacteria Ehrlichia 

canis and Anaplasma platys, as well as the protozoa Babesia vogeli and Hepatozoon 

canis, are the main hemoparasites that affect dogs in Brazilian territory. The objective 

was to evaluate and determine the association between serum biochemistry in dogs from 

a hospital population   that were   monoinfected, coinfected, or multiply infected 

with Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis, and/or Hepatozoon canis in the 

municipality of Mossoró, Rio Grande do Norte. For this purpose, serum from 72 dogs 

that tested positive by PCR for Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis, 

and/or Hepatozoon canis was used for the biochemical evaluation of alanine 

aminotransferase (ALT), aspartate aminotransferase (AST), alkaline phosphatase (ALP), 

gamma-glutamyltransferase (GGT), creatinine, urea, total protein, and protein fractions, 

as well as the A/G ratio. Statistical analyses were performed using the chi-square test and 

correspondence analysis. Comparative tests (ANOVA, Student’s t-test) were also 

conducted with a significance level set at 5% (p < 0.05). Among the results obtained, only 

serum GGT, creatinine, and globulin values showed alterations above reference values. 

These values result from the tissue and systemic involvement caused by hemoparasites. 

Damage arising from the formation of immune complexes in the glomerular tissue, along 

with circulating antibodies, vasculitis, loss of body condition, and leukocyte infiltration 

are some of the main causes of renal and hepatic damage observed. This study allowed 

us to determine that there is alteration in the serum biochemical profile in different types 

of infection, contributing to the understanding of the impact that coinfections and multiple 

infections by Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis, and/or Hepatozoon 

canis have on dogs. 

 
Keywords: Hemoparasitosis. Biochemistry. Serum. Semi-arid. 
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1 INTRODUÇÃO 

 
 

As hemoparasitoses são doenças de grande interesse na rotina clínica, que podem 

acometer cães de diferentes idades, sexos e raças e possuem ampla distribuição mundial, sendo 

encontrada principalmente em regiões tropicais e subtropicais (Silva, 2019). Além da fácil 

distribuição, são consideradas de difícil erradicação e controle por terem como vetor principal 

os carrapatos, sendo o Rhipicephalus sanguineus sensu lato (s.l.) o principal envolvido na 

transmissão dessas doenças no momento do repasto sanguíneo ou através do consumo destes 

(Berndt et al., 2019). 

As hemoparasitoses são causadas por agentes intracelulares obrigatórios de células 

sanguíneas, sendo as bactérias Ehrlichia canis e Anaplasma plays, e os protozoários Babesia 

vogeli e Hepatozoon canis os principais hemoparasitas que acometem cães no território 

brasileiro, responsáveis por diversas manifestações clínicas e até mesmo quadros subclínicos 

(Ferreira, 2018). 

As principais alterações clínicas encontrados nos animais acometidos são apatia, 

anorexia, febre, mucosas pálidas, petéquias, epistaxe, esplenomegalia, êmese, diarreias, 

hepatoesplenomegalia, linfadenopatia, melena, hematúria, oftalmopatias, podendo chegar a 

quadros graves como insuficiência renal, hemorragias, anemias e evolução para óbito (Ferreira, 

2018; Oliveira, 2019). 

O diagnóstico pode ser feito por diferentes técnicas como esfregaços sanguíneos, mas 

existem outros métodos como o ELISA (Ensaio de Imunoadsorção Enzimática), RIFI (Reação 

de Imunofluorescência Indireta) e técnicas moleculares como PCR (Reação em Cadeia da 

Polimerase) (Costa, 2014; Berndt et al., 2019). 

Os principais achados bioquímicos podem variar com o estágio e carga parasitária dos 

animais acometidos, mas entre os principais achados podem estar presentes uma maior 

atividade sérica enzimática de Alanina Aminotransferase (ALT), Aspartato Aminotransferase 

(AST), Fosfatase Alcalina (FA) e Gama Glutamiltransferase (GGT), além de hipoproteinemia, 

e alterações em níveis séricos de ureia e creatinina e presença, achados que podem condizer 

com dano tecidual hepático e renal em hemoparasitoses (Oliveira, 2019; Silva, 2019; Pinho; 

Santos; Michelett; Ferreira; Torres, 2023). 

Ao analisar a associação entre as bioquímicas séricas de cães com hemoparasitoses, 

podemos obter informações cruciais para um diagnóstico mais preciso, um tratamento mais 

eficaz e prognóstico mais assertivo, compreender a interação entre as hemoparasitoses e as 
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alterações séricas desses animais é fundamental para avaliar a extensão dos danos e a progressão 

da doença. 
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2 OBJETIVOS 

 
 

2.1 OBJETIVO GERAL 

 
 

Avaliar o perfil bioquímico sérico em cães domésticos de população hospitalar 

naturalmente infectados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e/ou 

Hepatozoon canis no município de Mossoró, Rio Grande do Norte. 

 
2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 
 

a) Descrever as alterações bioquímicas séricas de Alanina Aminotransferase, Aspartato 

Aminotransferase, Fosfatase Alcalina, Gama Glutamiltransferase, Proteínas totais e 

frações, Ureia e Creatinina mais frequentemente observadas em cães infectados por 

Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e/ou Hepatozoon canis. 

b) Interpretar e determinar se há associação entre as bioquímicas séricas de cães 

monoinfectados, coinfectados e multinfectados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, 

Ehrlichia canis e/ou Hepatozoon canis no município de Mossoró-RN. 
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3 REVISÃO DE LITERATURA 

 
 

3.1 Ehrlichia Canis 

 
 

A Erliquiose Monocítica Canina (EMC), conhecida como doença do carrapato, é uma 

enfermidade infecciosa provocada por bactérias pertencentes ao gênero Ehrlichia, sendo o 

Rhipicephalus sanguineus sensu lato (s.l) o vetor principal, conhecido como carrapato marrom. 

No território brasileiro, a espécie predominante é a Ehrlichia canis e são acometidos tanto 

animais domésticos quanto espécies selvagens (Jericó et al., 2015; Caetano, 2023). 

A Ehrlichia canis é uma espécie bacteriana pertencente à ordem das Rickettsiales e à 

família Anaplasmatacea. Estas bactérias são caracterizadas como gram-negativas, aeróbicas e 

intracelulares obrigatórias, demonstrando uma preferência pelas células mononucleares 

encontradas nos mamíferos como as células hematopoiéticas maduras ou imaturas, com ênfase 

especial nas células do sistema fagocitário mononuclear, como macrófagos e monócitos, assim 

como nos neutrófilos de algumas espécies (Cortezi et al., 2018) 

A prevalência da EMC ocorre de forma enzoótica em regiões de clima tropical e 

subtropical, sendo mais significativa nas estações mais quentes, como primavera e verão. Isso 

se deve à adaptação climática do vetor principal, o carrapato Rhipicephalus sanguineus s.l, que 

ocorre mais frequentemente nessas áreas durante essas estações favorecendo o aumento da 

casuística da doença (Armando, 2022; Caetano, 2023). 

A EMC tem um período de incubação entre 8 a 20 dias, e por ser uma doença 

multissistêmica e de sintomatologia complexa, os sinais clínicos podem variar. A doença possui 

3 fases, aguda, subclínica e crônica, sendo estas difíceis de identificar por serem fases com 

sintomatologia e achados laboratoriais muito semelhantes (Jericó et al., 2015). Na fase aguda 

da doença ocorre a migração da Ehrlichia canis para as células de defesa e sua replicação 

geralmente ocorre em maior quantidade nos tecidos como baço, fígado e linfonodos que 

possuem maior quantidade de células do tecido mononuclear fagocitário. Os monócitos que 

foram parasitados vão para a corrente sanguínea e iniciam quadros de vasculite (Cortezi et al., 

2018). 

Durante a infecção ocorrem diversas alterações que cursam com resposta imunológica 

e inflamatória resultando em hipergamaglobulinemia, hemaglutinação e infiltração de 

leucócitos em vários órgãos parenquimatosos, resultando em linfadenomegalia e hiperplasia 

linforreticular em fígado e baço (Jericó et al., 2015). 



20 
 

 

 

 

Passada a fase aguda, a fase subclínica ou assintomática, que ocorre entre 40 a 120 dias 

após a infecção, pode durar em torno de 6 a 9 semanas podendo persistir por anos. Essa fase 

apresenta grande importância epidemiológica, pois podem ocorrer vários processos de 

riquetsemia e infecção de novas populações de cães. Nessa fase se observa altos títulos de 

anticorpos e o animal pode se curar sem tratamento se for imunocompetente. Se não houver 

êxito do sistema imune e o animal continuar infectado, se instala a fase crônica, na qual a doença 

pode assumir característica de doença autoimune (Isola et al., 2012; Cortezi et al., 2018). Os 

sintomas da fase crônica são mais graves, o animal apresenta pancitopenia, hemorragias, 

glomerulonefrite e fica susceptível às infecções secundárias. Nessa fase os animais acabam 

desenvolvendo supressão medular decorrente da contínua destruição de hemácias e plaquetas, 

além disso, ocorre o catabolismo de hepatócitos e células musculares, sendo mais comum o 

patógeno ser encontrado nos linfonodos, medula e baço do que na corrente sanguínea 

(Armando, 2022; Caetano, 2023). 

Durante a disseminação da bactéria para os órgãos, é possível que ocorra uma produção 

significativa de anticorpos, levando à formação de imunocomplexos na corrente sanguínea. 

Esses complexos podem se depositar na membrana basal dos glomérulos nos capilares 

sanguíneos. Essa deposição desencadeia uma condição conhecida como glomerulonefrite, 

resultando em complicações como trombose, necrose tecidual, destruição e formação de 

cicatrizes. Como consequência desse processo, pode ocorrer insuficiência renal, que, se não 

tratada adequadamente, pode progredir para a falência renal e, eventualmente, resultar no óbito 

do paciente (Jericó et al., 2015; Caetano, 2023). 

Na fase aguda da doença os principais sintomas clínicos incluem estados depressivos, 

febre, falta de apetite, apatia, inchaço nas extremidades, aumento dos gânglios linfáticos, 

palidez nas mucosas, complicações oculares que podem evoluir para perda de visão, episódios 

de sangramento e dificuldade respiratória. Entretanto, esses indicadores são variáveis e 

frequentemente não específicos, sendo influenciados pela resposta imunológica do animal, pela 

fase clínica da doença, assim como, pela presença de infecções adicionais (Isola et al., 2012; 

Armando, 2022). 

Alguns animais não apresentam nenhum sintoma aparente na fase aguda, mas outros 

podem apresentar sintomatologia aos 14 dias após a infecção, como febre intermitente entre 

39,5°C a 41,5°C, petéquias, anorexia, apatia, mucosas pálidas, esplenomegalia e 

linfadenomegalia. Sinais gastroentéricos também podem ser observados acompanhados ou não 

de sangue. Na fase subclínica geralmente os sintomas são brandos e podem passar 

despercebidos, podendo ocorrer emagrecimento (Jericó et al., 2015). 
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Na fase crônica os sintomas podem aparecer de forma grave, os mais frequentes incluem 

epistaxe, melena, petéquias, hifemas, hematúria, aumento dos gânglios linfáticos, aumento do 

baço e do fígado, artrite, polimiosite e edemas nas extremidades. No sistema reprodutivo, 

podem ocorrer sangramentos prolongados durante o estro, problemas de fertilidade e mortes 

neonatais. Mucosas pálidas podem surgir devido ao desenvolvimento de pancitopenia. Em 

alguns casos, edemas intersticiais ou alveolares podem ocorrer secundariamente à vasculite ou 

inflamação. Hemorragias nos tecidos pulmonares, resultantes de vasculites, trombocitopenias 

ou infecções secundárias, podem causar sintomas respiratórios como dispneia ou tosse em cães 

com erliquiose (Jericó et al., 2015). 

A sintomatologia neurológica também é observada com a presença de ataxia, paresia, 

nistagmo e convulsões. O comprometimento renal também é comum, os animais podem 

apresentar poliúria, polidipsia e proteinúria. Outras alterações comuns são as oculares 

decorrente da deposição de imunocomplexos, que podem levar a lesões oculares, sendo os 

principais achados uveíte bilateral, infecções de retina, úlceras e ceratoconjuntivite (Caetano et 

al., 2023). 

Em infecções por E. Canis podem ocorrer alterações laboratoriais que cursam com 

valores de proteínas plasmáticas alteradas. A hipergamaglobulinemia pode ser observada na 

fase crônica da doença, assim como a hipoalbuminemia que podem ser oriundos dos quadros 

de inapetência, falta de apetite, doença renal e hepática associadas à hemoparasitose (Jericó et 

al., 2015; Cortezi et al., 2018). 

As bioquímicas séricas podem apresentar valores alterados para AST, ALT e FA, 

decorrente das lesões hepáticas causadas pelos hemoparasitas. Além disso, manifestações de 

estresse podem elevar valores de FA, principalmente quando acompanhado de outras 

enfermidades. Dependendo da fase da doença em que se encontre o animal, valores de ureia 

podem estar aumentados, assim como também os de creatinina, que podem ser interpretados 

como uma azotemia pré-renal e pode se agravar na fase crônica (Jericó et al., 2015; Caetano et 

al., 2023). 

No diagnóstico diferencial da E. canis destacam-se as doenças transmitidas pelo mesmo 

vetor, como a babesiose e a anaplasmose, embora essas doenças possam ocorrer concomitante 

à erliquiose. Dessa forma, é importante saber diagnosticar essas doenças visando evitar 

diagnósticos errôneos (Caetano et al., 2023). O prognóstico da EMC varia conforme o estado 

fisiológico do animal no início do tratamento e a fase clínica da doença. Em cães, na fase aguda, 

o prognóstico geralmente é favorável. Já para animais na fase crônica, o prognóstico é reservado 

a desfavorável, especialmente se houver pancitopenia grave e histórico de recidiva. Em casos 
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com comprometimento renal, a evolução e os sintomas clínicos, como hipertensão arterial e 

alta concentração de proteínas na urina, influenciam negativamente o prognóstico (Isola et al., 

2012; Caetano et al., 2023). 

 

 

3.2 Anaplasma platys 

 
 

A anaplasmose trombocítica canina é uma doença causada por bactérias intracelulares 

do gênero Anaplasma, são gram negativas e pertencem à família Anaplasmataceae e ordem 

Rickettssiales. O agente etiológico infecta as plaquetas dos cães resultando em um quadro 

clínico conhecido como trombocitopenia infecciosa cíclica canina (Sousa et al., 2009; Machado 

et al., 2010; Cortezi et al., 2018). 

A doença é transmitida pelo R. sanguineus s.l, geralmente associada à coinfecção por 

E. canis. É caracterizada como uma infecção oportunista causando quadros de trombocitopenia 

e distúrbios plaquetários. A anaplasmose é relatada em todo o Brasil, sendo a doença mais 

comumente causada pela A. platys, porém a Anaplasma phagocytophilum pode também ser a 

causadora (Sousa, 2006; Jericó et al., 2015; Paiva, 2021). O período de incubação da doença 

varia de 8 a 15 dias e o pico de parasitemia pode ocorrer entre 10 e 20 dias. Na fase aguda da 

doença, pode ocorrer redução dos valores plaquetários que voltam a se reestabelecer em torno 

de 3 a 4 dias. A evolução da doença pode variar de muito severa a leve no cão, isso vai depender 

da patogenia da cepa infectante, e a parasitemia e trombocitopenia tendem a ocorrer 

periodicamente em intervalos de uma a duas semanas (Machado et al., 2010). Além disso, a 

infecção pode resultar em redução da agregação plaquetária, associada à uma trombocitopenia 

regenerativa (Paiva, 2021; Bernardes, 2022). 

Durante a fase aguda, a medula óssea pode apresentar hiperplasia megacariocítica. 

Também pode ocorrer hipergamaglobulinemia, com aumento nos níveis de IgM e IgA, e 

redução nos níveis de ferro, juntamente com a diminuição da capacidade de fixação desse 

elemento. O número de plaquetas parasitadas diminui ao longo do ciclo, mas a trombocitopenia 

permanece acentuada antes de se tornar leve em fases posteriores (Bernardes, 2022). 

Na fase crônica da infecção por Anaplasma platys, a trombocitopenia intermitente 

persiste de maneira constante e mais grave, podendo estar associada à leucopenia e anemia. 

Embora haja uma leve redução no número de eritrócitos e leucócitos, não caracteriza anemia 

ou leucopenia de forma marcante. Em casos mais leves, foram observados sintomas como febre, 

apatia e hematoquezia. Por outro lado, casos mais graves apresentam sintomas como perda de 
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peso, esplenomegalia e hemorragias petequiais. A coinfecção com Ehrlichia canis pode 

intensificar os sintomas clínicos, embora seja desafiador distinguir qual agente é responsável, 

dado que ambos causam sintomas semelhantes. O diagnóstico baseia-se na detecção de mórulas 

em plaquetas, exames sorológicos e métodos moleculares como a Reação em Cadeia da 

Polimerase (PCR) (Sousa, 2006; Costa, 2014; Marchado et al., 2010; Jericó et al., 2015; Paiva, 

2021; Bernardes, 2022). 

Os achados laboratoriais são diversos e podem incluir aumento de fosfatase alcalina, 

bilirrubina total e fibrinogênio, além de hipoalbuminemia (Cardinot, 2017). Em estudo Costa e 

colaboradores (2015) avaliaram exames laboratoriais de animais acometidos por Anaplasma 

platys e observaram elevações séricas de ALT, AST e FA, em cães com coinfecção de 

Anaplasma Platys e Ehrlichia Canis. No entanto, observou-se aumento de ALT mesmo em 

animais infectados somente por Anaplasma Platys. 

 
3.3 Babesia spp. 

 
 

A Babesia spp., é um hemoparasita de distribuição mundial, pertencente a classe 

Sporozoa, ordem Piroplasmida e a família Babesiidae, transmitido por ixodídeos, 

principalmente pelo carrapato Rhipicephalus sanguineus s.l. Existem diversas espécies de 

Babesia spp., porém as espécies B. canis, B. rossi, B. vogeli, B. gibsoni e B. conradae causam 

a babesiose canina, sendo a B. vogeli a principal causadora da doença no Brasil. Esses 

protozoários quando inoculados com saliva pelo vetor durante o repasto sanguíneo, adentram a 

corrente sanguínea como esporozoítos e se aderem à membrana das hemácias, estes possuem 

formato piriforme, adentram as hemácias por endocitose e se multiplicam até o rompimento da 

célula hospedeira e assim, conseguem parasitar outros eritrócitos (Caeiros, 2012; Kotaki et al., 

2020; Araujo et al., 2022). 

O período de incubação da B. vogeli dura em torno de 10 a 21 dias. A reprodução do 

agente causa hemólise que pode ser intra ou extravascular. A hemólise intravascular é 

ocasionada por reação do complexo antígeno-anticorpo, já a extravascular ocorre devido à 

destruição dos eritrócitos que possuem anticorpos e são degradados pelos macrófagos. A 

anemia vai resultar dessa hemólise, com liberação de bilirrubina e hemoglobina, que vão causar 

uma sobrecarga hepática e esplênica. Nesses casos, o animal pode apresentar icterícia e 

hepatoesplenomegalia. A coinfecção entre Babesia vogeli., e E. canis pode resultar em severos 

quadros de anemia normocítica normocrômica, assim como interrupção da eritropoiese, que em 

animais mais jovens pode ser fatal (Dias, 2016; Ferreira, 2016). 
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A Babesiose pode se apresentar de quatro formas distintas, a hiperaguda, aguda, crônica 

e a forma atípica. A hiperaguda é marcada por quadros de acidose metabólica, estase vascular, 

choque e síndrome de resposta inflamatória. A forma aguda se apresenta através de febre, 

icterícia, hematúria, esplenomegalia, anemia e letargia, que geralmente é a mais comum. A 

forma crônica é caracterizada por maior acometimento hepático; nessa fase já é notória as 

insuficiências renal e hepática. Além destas, é comum febre intermitente e redução do apetite. 

Por fim, sintomas gastrointestinais, ascite e doença no sistema nervoso central são 

característicos da forma atípica. A gravidade da doença pode variar de acordo com fatores como 

a idade do hospedeiro, presença de coinfecções e ao grau de estado imunitário do cão. No Brasil, 

a forma predominante da doença é a subclínica (Araújo et al., 2022). 

O diagnóstico clínico pode ser feito através da sintomatologia, como também com o 

auxílio de alterações laboratoriais que podem ser vistas, como anemia, bilirrubinúria, 

hiperbilirrubinemia e trombocitopenia. O diagnóstico definitivo é feito através da observação 

do protozoário dentro de eritrócitos, no qual estes possuem formato piriforme, como também 

através de testes sorológicos e PCR, sendo este último capaz de detectar até mesmo baixos 

níveis de parasitemia (Kotaki et al., 2020; Araujo et al., 2022). 

Os principais sintomas encontrados nas parasitoses são quadros agudos de apatia, 

anorexia, diarreia, febre, alteração na coloração da urina, mucosas hipocoradas de leve a 

moderada e mucosas ictéricas. Em alguns casos, pode desenvolver sintomatologia nervosa com 

aparecimento de paralisia, desequilíbrio, agressividade e ataxia (Kotaki et al., 2020; Araújo et 

al., 2022). 

Nos animais afetados, as alterações laboratoriais incluem hipoproteinemia, aumento da 

atividade sérica de alanina aminotransferase (ALT), hiperglicemia, hipoalbuminemia, 

azotemia, além de creatina quinase elevada e hiperbilirrubinemia. Os prognósticos 

desfavoráveis em cães afetados pela babesiose, que estão associados a uma taxa elevada de 

mortalidade, revelam a presença de anemia moderada, trombocitopenia grave, leucopenia, 

aumento dos níveis de ácido lático, fosfato, triglicerídeos e, simultaneamente, uma redução nos 

níveis de proteína (Costa, 2014; Cardinot, 2017). 

 
3.4 Hepatozoon canis 

 
 

A Hepatozoonose é uma doença parasitária causada pelo protozoário Hepatozoon spp, 

que pertence do filo Apicomplexa, família Hepatozoidae e subordem Adeleorina, classe 

Conoidasida, ordem Eucoccidiorida (Marques et al., 2022). Os principais acometidos são os 
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canídeos domésticos e silvestres e, até então, duas espécies de Hepatozoon spp já foram 

identificadas infectando canídeos, o Hepatozoon canis e o Hepatozoon americanum (Lima et 

al., 2017; Marques et al., 2022). O H. canis possui distribuição mundial, sendo descrito na Ásia, 

Sul da Europa e Américas do Norte e do Sul, e o H. americanum é descrito nos Estados Unidos 

(Nascimento, 2019). Os parasitas são distribuídos na população canina por meio de artrópodes, 

sendo os carrapatos R. sanguineus s.l e Amblyomma spp, os vetores relacionados à transmissão 

no Brasil (Carmo, 2022). 

A transmissão do patógeno ocorre quando o animal ingere o carrapato que está 

contaminado contendo oocistos maduros, que se rompem no trato digestório liberando os 

esporozoítos. Os esporozoítos ao invadir os tecidos do hospedeiro vertebrado chegam até a 

corrente sanguínea e vasos linfáticos onde invadem as células do sistema mononuclear e órgãos 

como medula, baço, rins, fígado e linfonodos (Lima et al., 2017; Carmo, 2022). Dentro das 

células sanguíneas do hospedeiro, os protozoários se desenvolvem em gamontes e infectam os 

carrapatos durante o repasto sanguíneo (Nascimento, 2019). Estudos mostram que cães 

oriundos da zona rural são mais parasitados do que os da zona urbana pelo contato diário com 

animais silvestres considerados reservatório do parasita (Zaiden et al., 2023). 

A proliferação do parasita no hospedeiro vertebrado pode ocorrer através de cistos em 

tecidos musculares e órgãos, sendo essa uma das causas de sintomatologia mais grave, já que a 

doença em geral cursa com sintomatologia leve ou assintomática, que está associada aos baixos 

níveis de parasitemia em animais que não apresentam coinfecções e possuem estado 

imunológico competente (Nascimento, 2019). Os gamontes circulatórios são um reflexo de uma 

resposta imunológica insatisfatória, pois ocorre uma maior deposição desses parasitas nos 

leucócitos e redução na eliminação destes pelos neutrófilos (Marques et al., 2022). 

A sintomatologia da doença varia de acordo com a categorização e pode ser aguda, 

intensa ou intermitente. Os sinais clínicos mais comuns são febre, fraqueza, anorexia, 

corrimento oculonasal, dor e vômito (Zaiden et al., 2023), mas os animais podem apresentar 

esplenomegalia, hepatomegalia, linfadenomegalia e lesões renais como nefrite intersticial 

(Lima et al., 2017) 

O diagnóstico da doença consiste principalmente na identificação de gamontes nos 

neutrófilos e monócitos, principalmente na fase aguda da doença. A PCR também é um método 

muito utilizado haja vista que possui alta sensibilidade e especificidade para o agente. Outros 

testes podem ser utilizados como o teste de imunofluorescência indireta (Zaiden et al., 2023). 

Animais com hepatozoonose canina podem apresentar elevação dos parâmetros de 

fosfatase alcalina, globulinas, devido à estimulação humoral, aumento da gama 
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glutamiltransferase e proteínas aumentadas em decorrência da hiperglobulinemia (Zaiden et al., 

2023). Oliveira (2019) em seu estudo observou que 25% dos animais diagnosticados com 

Hepatozoonose apresentaram níveis de creatinina e ureia abaixo do valor de referência, assim 

como alterações nos níveis de ALT. Miranda (2013) em um estudo com 274 cães positivos para 

H. canis relatou aumento na atividade sérica de AST, assim como os animais com coinfecção 

apresentaram valores elevados de CK. 

 
3.5 Situação de animais coinfectados e multinfectados no Semi-árido 

 
 

Na literatura ainda existem poucos relatos sobre a epidemiologia de cães coinfectados e 

multinfectados entre E. canis, A. platys, B. vogeli e/ou H. canis, isso pode estar associado a 

diversos fatores, como a dificuldade de se estabelecer um diagnóstico preciso para essas 

hemoparasitoses e a sintomatologia em comum que essas doenças apresentam (Araújo et al., 

2022; Alencar, 2023). 

Vasconcelos (2021) relatou a frequência de hemoparasitas em 153 cães na região 

litorânea do Ceará, nos quais 21% estava coinfectados entre E. canis, B. vogeli e/ou H. canis, 

sendo a maior prevalência entre E. canis e H. canis. Alencar (2023) relatou maior frequência 

de coinfecção entre E. canis e H. canis em estudo com cães infectados para E. canis, H. canis, 

Babesia sp., e/ou Leishmania chagasi no município de Mossoró-RN entre os anos de 2017 a 

2019 e relatou também multinfecção em 0,05% dos casos estavam multinfectados para H. canis, 

E. canis e B vogeli. Nogueira (2022) também relatou prevalência de multinfecção entre E. canis, 

B. vogeli e H. canis em sete cães no município de Mossoró-RN. 

 
 

3.6 Métodos de diagnóstico 

 
 

O diagnóstico dessas hemoparasitoses requer a integração dos sintomas clínicos com os 

resultados de uma variedade de exames complementares, incluindo análises hematológicas, 

parasitológicas, sorológicas, moleculares e bioquímicas. Entre eles, os mais usados são a 

sorologia e a PCR (Costa, 2014; Berndt et al., 2019). 

Esfregaços sanguíneos podem revelar a presença de diversos hemoparasitas. Ehrlichia 

canis pode ser identificada em células mononucleares, Hepatozoon spp. em neutrófilos e 

monócitos na forma de gamontes, Anaplasma platys em plaquetas na forma de mórulas e 

Babesia canis em hemácias como piroplasmas pareados (Ferreira, 2018; Berndt et al., 2018). 
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Para pesquisa de anticorpos anti-E. canis a reação de imunofluorescência indireta (RIFI) 

pode ser usada como teste sorológico padrão (Jericó, 2015). Quando os sintomas são indicativos 

de infecção por EMC e os testes sorológicos inicialmente apresentam resultados negativos, é 

aconselhável realizar um segundo teste após um período de 2 a 3 semanas. Isso é recomendado 

para confirmar a soroconversão e estabelecer o diagnóstico de forma mais confiável. Além 

disso, a detecção das mórulas de Ehrlichia canis pode ser mais desafiadora, dependendo da fase 

da erliquiose, devido à baixa parasitemia (Ferreira, 2018). 

Segundo Santos (2019) o ELISA é utilizado para casos de baixa parasitemia em animais 

acometidos por Babesia sp, pois pode detectar anticorpos de animais doentes e anticorpos de 

infecções anteriores. Já Araújo et al. (2022) citam que diversos exames podem ser usados no 

diagnóstico de Anaplasma, entre eles pode-se citar a fixação do complemento, RIFI, ELISA e 

a PCR, sendo o molecular um método preferível para detecção direta do DNA de 

microrganismos do gênero Anaplasma sp. 

A técnica de imunofluorescência indireta para detectar anticorpos anti-Hepatozoon, tem 

demonstrado maior sensibilidade em comparação ao exame de esfregaço sanguíneo. Além 

disso, análises moleculares como a PCR são empregadas na identificação do agente, 

proporcionando um diagnóstico altamente sensível e específico não somente para o cão como 

também para o vetor (Almeida, 2017). 

Esse método possui vantagem na detecção dos agentes com alta especificidade e 

sensibilidade, sendo confiável para diagnosticar e monitorar esses hemoparasitas, 

proporcionando a detecção direta do material genético dos agentes infecciosos (Silaghi et al., 

2017). 

 
3.7 Alanina aminotransferase (ALT) 

 
 

A alanina aminotransferase é uma enzima de extravasamento encontrada livre no 

citoplasma dos hepatócitos, principalmente na margem periportal. Outro local que podemos 

encontrar a ALT é no tecido muscular, sendo a atividade da ALT nesse tecido menos ativa, 

sendo importante avaliar a ALT junto da atividade sérica da enzima creatinoquinase (CK) que 

é mais específica para lesões musculares e entender qual a possível origem da ALT (Thrall, 

2015). 

A atividade sérica da ALT também pode sofrer aumento em momentos de regeneração 

hepática, assim, sua atividade nem sempre volta ao normal rapidamente quando se leva em 

conta a sua meia-vida sérica que é em torno de 17 a 60 horas em cães. A atividade sérica da 
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ALT também pode ser mascarada em situações de doença hepática severa e resultar em uma 

significativa redução na massa tecidual do fígado, é possível que a quantidade de hepatócitos 

remanescentes seja tão reduzida que não cause um aumento pronunciado na atividade sérica da 

ALT, mesmo quando as células estão lesionadas e liberando ALT para a corrente sanguínea. 

Em doenças que já estão em curso crônico ou pacientes terminais essa enzima pode se 

apresentar reduzida ou com sua atividade normal (Thrall, 2015; Jericó, 2015; Machado, 2021). 

As infecções por hemoparasitas podem resultar em lesões nas células hepáticas ou em 

estresse oxidativo sistêmico, levando a um aumento subsequente da enzima ALT. 

Costa (2014) em estudo com avaliação hematológica de sangue, medula óssea e 

bioquímica sérica de cães infectados naturalmente por hemoparasitas observou que 

modificações nos parâmetros bioquímicos são comuns em animais que sofrem de 

hemoparasitoses, sendo notáveis as variações nos níveis de albumina, fosfatase alcalina e ALT, 

principalmente em animais infectados por E. canis. Foi observado também esse aumento nos 

animais com coinfecção entre E. canis e A. platys, entre A. platys e B. canis e com multinfecção 

entre E. canis, A. platys e B. canis. 

Costa et al. (2015) observou também médias elevadas, para a enzima ALT, nos grupos 

de cães com diagnóstico molecular de uma ou mais hemoparasitoses, sendo observados valores 

aumentados naqueles infectados por E. canis e A. platys. 

 
3.8 Aspartato aminotransferase (AST) 

 
 

A aspartato aminotransferase (AST) possui sua maior concentração nas células dos 

hepatócitos e em menor concentração nas células musculares. É considerada uma enzima 

hepatoespecífica, porém menos do que a ALT. A AST predominantemente se encontra no 

citoplasma, mas cerca de 20% se encontra nas mitocôndrias, principalmente da região ao redor 

das veias centrais hepáticas. Assim como a ALT, a AST pode estar aumentada em casos de 

danos musculares e hepáticos, porém a magnitude do aumento das concentrações séricas pode 

ser menor do que a ALT. Assim como na ALT, a AST deve ser dosada em conjunto da 

concentração sérica de CK como diferencial para lesões musculares. Nos cães, a meia-vida da 

AST é menor do que da ALT, sendo entorno de 4 a 12 horas (Thrall, 2015). 

Médias elevadas de AST em cães acometidos por E. canis e A. platys foram observadas 

em estudo realizado por Costa (2015), assim como Costa (2014), que observou aumento nas 

concentrações séricas de AST nos grupos infectados por E. canis e A. platys, A. platys e B. canis 
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canis, E. canis, A. platys e B. canis canis, sendo um indicativo de lesões hepatocelulares nesses 

animais, de acordo com os autores. 

 
3.9 Fosfatase alcalina (FA) 

 
 

A fosfatase alcalina é uma das principais enzimas de indução, ela está presente nas 

membranas celulares de vários órgãos e tecidos como o fígado, ossos, pâncreas e intestinos. 

Embora a sua maior atividade seja no fígado, outros locais como nos rins e intestino possuem 

expressão da FA, porém com a meia-vida em torno de 6 minutos, sendo menos provável o 

aumento sérico dessa origem quando mensurada. O aumento da atividade da FA normalmente 

pode ser observado em casos de colestase, doenças crônicas, origem medicamentosa e atividade 

osteoblástica. Em amostras séricas, a representatividade da isoforma de origem hepática é maior 

por esta apresentar um tempo de vida maior que as demais, sendo em torno de 3 dias nos cães. 

Em filhotes, esse aumento pode ser mascarado pela atividade óssea em desenvolvimento, assim 

como pela ingestão de colostro. Em adultos, esse aumento pode ser oriundo de osteossarcomas, 

lesões em tecido ósseo, hiperadrenocortissismo e medicamentos. Esses são possíveis 

diagnósticos diferenciais do aumento dessa enzima (Thrall, 2015; Machado, 2021). 

Em animais acometidos por hemoparasitas que corroboram com danos hepáticos, a FA 

presente no tecido hepático, especialmente no epitélio biliar e nas membranas dos canalículos 

dos hepatócitos, pode estar aumentada em consequência da maior produção, dano celular e 

maior solubilização das membranas pelos ácidos biliares onde as moléculas de FA aderidas as 

membranas serão liberadas no sangue (Thrall, 2015). 

Juntamente com a avaliação da FA em suspeitas de doenças hepáticas, é importante 

avaliar conjuntamente as concentrações séricas de ácidos biliares e bilirrubina. Em cães, com 

colestase, é comum observar aumento da FA seguido do aumento de bilirrubina total (Costa, 

2014; Thrall, 2015; Machado, 2021). 

 
3.10 Gama Glutamiltransferase (GGT) 

 
 

A Gama Glutamiltransferase é um marcador de colestase. Ela atua no pâncreas, 

intestino, glândulas mamárias e rins, mas a isoforma hepática é a única encontrada no soro por 

seu tempo de meia-vida maior que as demais, sendo as demais formas mensuradas a partir do 

leite, suco pancreático e urina (Machado, 2021). Lesões hepáticas de caráter agudo podem 

provocar aumento sérico da GGT através dos fragmentos de membrana liberados que contem a 
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GGT. Nos rins esse aumento pode ser evidenciado pelo aumento de GGT urinária. O aumento 

de GGT em cães pode ser induzido por medicamento e o aumento por origem hepática é 

considerado mais específico, embora seja menos sensível quando comparado à FA. Assim a 

mensuração de ambas é mais confiável. (Thrall, 2015; Jericó, 2015). 

Costa (2014) observou que em amostras de soro de animais testados para PCR positivos 

para hemoparasitoses, não se obteve aumento de GGT nos achados bioquímicos, ocorrendo 

com maior frequência o aumento de FA. 

 
3.11 Ureia 

 
 

A ureia é um subproduto da metabolização do nitrogênio e é um indicador de 

insuficiência renal e hepática na rotina prática. No intestino a amônia é sintetizada e após ser 

absorvida é destinada ao fígado para ser metabolizada em ureia nos hepatócitos. Em casos de 

danos hepáticos ocorrerá o aumento da amônia no sangue e consequente redução dos níveis 

séricos de ureia, essa diminuição é comum em casos de insuficiência hepática ou shunt 

portossistêmico. O aumento das concentrações séricas de ureia pode ser causado por 

hemorragias intestinais, sepse, anorexia e diminuição da perfusão renal que favorece a 

reabsorção de ureia pelos túbulos renais. Já as principais causas de redução da ureia podem se 

originar de insuficiência hepática, desnutrição, shunt intra e extra-hepático e diurese (Thall, 

2015). Rocha et al. (2016) observaram que em amostras de sangue de cães positivos para E. 

canis, 74% estavam com valores dentro da normalidade, mas houve um aumento de ureia e 

correlacionaram essa elevação às possíveis alterações metabólicas do nitrogênio como febre e 

catabolismo proteico, como também pela diminuição da taxa de filtração glomerular que são 

alterações comuns na fase aguda da doença. 

 
3.12 Creatinina 

 
 

A creatina é produzida principalmente pelo fígado e em menor quantidade pelo 

pâncreas, sua origem se dá através do resíduo da creatina e do fosfato de creatina encontrados 

nos músculos. Cerca de 95% da creatina total do corpo está localizada nos músculos e está serve 

como fonte de energia importante na produção de ATP. A creatinina aumentada pode ser 

oriunda de dietas proteicas, embora Thrall (2015) relate que esse aumento é insignificante e que 

pode ocorrer a redução na concentração sérica 2 horas após a refeição. 
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Valores de 1 mg/dL são encontrados nas concentrações séricas em animais saudáveis, 

mas animais que apresentam valores de creatinina aumentados podem estar cursando com 

insuficiência renal, levando assim à redução da excreção da creatinina através da urina. Por 

outro lado, a redução da creatinina pode ser observada em casos de insuficiência hepática 

crônica, mas essa é uma condição rara. Mais comumente se observa essa redução em casos de 

caquexia crônica, causado principalmente pela perda muscular, no entanto, essa redução é 

discreta na maioria das vezes. Elevados níveis de creatinina podem ser observados em cães 

acometidos com hemoparasitoses que causam dano tecidual hepático e renal provenientes de 

alterações na circulação e/ou imunomediadas que essas doenças causam (Thrall, 2015; 

Machado, 2021). 

 
3.13 Albumina 

 
 

O fígado é responsável pela síntese quase total da albumina presente no corpo, que além 

de ser a principal proteína sérica dos mamíferos, se liga à inúmeras substâncias atuando no 

transporte e homeostasia do organismo. A hipoalbuminemia pode ser atribuída aos casos de 

doenças hepáticas, onde 75% da massa hepática estiver comprometida, como também em casos 

de doenças renais, embora as baixas concentrações de albumina possam ter origem extra- 

hepática e extra-renal, como em casos de doenças metabólicas, enteropatias, má absorção e 

caquexia. A concentração de albumina é determinada pelo equilíbrio entre a produção e a 

distribuição desse componente no espaço intersticial e celular (Thrall, 2015; Machado, 2021). 

Alterações séricas foram observadas por Costa (2015), onde a redução na concentração sérica 

média de albumina foi identificada em animais acometidos por E. canis. 

 
3.14 Globulina 

 
 

A maioria das globulinas é sintetizada pelo fígado, com exceção das imunoglobulinas. 

Animais com hemoparasitoses que acometem o sistema hepático podem tender à menor síntese 

e consequentemente menor concentração sérica dessa proteína. A hiperproteinemia por 

aumento de anticorpos e globulinas pode ser observada em animais com hemoparasitose (Silva, 

2011). 

Em manifestação mais grave, pode ocorrer a diminuição dos níveis de albumina no 

sangue. Isso ocorre porque a albumina é uma proteína presente durante a fase aguda das 

hemoparasitoses. Portanto, o aumento nos níveis de globulinas devido aos processos 
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inflamatórios causa a redução real nos níveis de albumina (Santos, 2019). Costa (2015) 

observou em um grupo de cães acometidos por E. canis que 62,5% apresentaram redução nos 

níveis de albumina ou aumento nas globulinas, sendo que 37,5% destes apresentaram ambas as 

alterações. 
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4 MATERIAIS E MÉTODOS 

 
 

4.1 SELEÇÃO DOS ANIMAIS E TIPO DE AMOSTRA 

As amostras foram cedidas após serem submetidas a PCR e a população de estudo 

consistiu em cães de população hospitalar independentemente de sexo, raça ou idade, com 

suspeita clínica de hemoparasitoses, atendidos no clínicas e hospitais particulares pertencentes 

ao município de Mossoró-RN. 

Foram cedidas amostras de soro de 72 cães positivos na PCR para Anaplasma platys, 

Babesia vogeli, Ehrlichia canis e Hepatozoon canis provenientes do projeto “FREQUÊNCIA 

E CARACTERIZAÇÃO MOLECULAR DE PATÓGENOS TRANSMITIDOS POR 

CARRAPATOS EM CÃES DE POPULAÇÃO HOSPITALAR E SUA CORRELAÇÃO 

CLÍNICO-EPIDEMIOLÓGICA”, sob número de protocolo PID20020-2022 aprovado pela 

Comissão de Ética no Uso de Animais da UFERSA (Parecer Nº 25/2022). 

O sangue dos animais com suspeita de hemoparasitose foi obtido por venopunção 

jugular ou cefálica e armazenados em tubos estéreis contendo ativador de coagulação. Em 

seguida, o sangue foi centrifugado e obtido o soro para posteriores análises bioquímicas 

utilizando kits comerciais. 

 

 

4.2 ANÁLISE BIOQUÍMICA 

 
As análises bioquímicas foram realizadas em analisador bioquímico automático Genrui 

GS100 VET (BioBrasil). Os kits bioquímicos comerciais usados foram das marcas Bioclin e 

Vida. Para avaliação do perfil bioquímico, foram analisadas as bioquímicas de proteína total e 

frações utilizando o método de espectrofotometria colorimétrica, ureia, alanina 

aminotransferase (ALT), aspartato aminotransferase (AST), gama glutamiltransferase (GGT), 

fosfatase alcalina (FA) e creatinina pelo método de espectrofotometria cinética. Os valores de 

referência adotados foram estabelecidos por Kaneko (2008). 

 

 

4.3 ANÁLISE ESTATÍSTICA 

 
Foi empregado o teste Qui-quadrado para verificar a significância da correlação entre 

as variáveis estudadas em cada tipo de infecção utilizando o programa Microsoft Excel do 



34 
 

 

 

 

pacote Office (v. 2013, Microsoft Corporation, Redmond, EUA) e análise de correspondência 

com auxílio do suplemento para Excel “Kamakura’s Analytic Tools for Excel”. Foram 

consideradas significativas as diferenças com P < 0,05 para as associações entre variáveis 

independentes (ex., quantidade e tipo de hemoparasitas) e variáveis dependentes (ex., alterações 

nas bioquímicas séricas e aspecto do soro). Foi realizado em conjunto o teste comparativo 

(ANOVA, teste T de Student) para testar as diferenças entre as médias das variáveis e analisar 

se existe diferença significativa entre os grupos comparados. Os dados foram obtidos em média 

e desvio padrão com um nível de significância estabelecido de 5% (P < 0,05). 
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5 RESULTADOS 

 
 

Dos 72 animais, 41,67% (30/72) eram positivos para E. canis, 33,33% (24/72) para H. 

canis, 25% (18/72) para A. platys e 9,72% (7/72) para B.vogeli. Em relação ao tipo de infecção, 

dos 72 animais, 19 (26,39%) não apresentaram nenhum tipo de infecção, seguidos de 33 

animais (45,83%) que possuíam monoinfecção, 14 animais (19,44%) com coinfecção e 6 

animais (8,33%) com multinfecção. 

Em relação à frequência encontrada para cada tipo de infecção, tivemos: 15,28% (11/72) 

dos animais coinfectados por A. platys e H. canis, seguidos 11,11% (8/72) por E. canis e H. 

canis e 9,72% (7/72) por A. platys e E. canis. Já nos casos de múltipla infecção, 5,56% (4/72) 

havia multinfecção entre E. canis, A. platys e H. canis. Apenas 1,39% (1/72) tinha infecção 

múltipla pelos quatro patógenos pesquisados (dados em fase de pré-publicação) (ARAÚJO et 

al., 2024). 

De acordo com o gráfico de correspondência do estado de infecção parasitária e 

alterações bioquímicas podemos associar algumas variáveis em relação ao aumento, diminuição 

e normalidade das bioquímicas séricas e, associado a isso, o tipo de infecção e patógeno de 

maior recorrência. Foi observado que os patógenos E. canis, A. platys e H. canis estão mais 

próximos a animais com valores menores nas concentrações séricas de globulinas e razão A/G, 

assim como também foi estabelecida relação entre esses patógenos e o tipo de infecção, sendo 

a monoinfecção e a coinfecção mais associadas a esses parasitos e as variáveis mencionadas 

(Gráfico 1). 
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Gráfico 1: Análise de correspondência e parâmetros bioquímicos em cães naturalmente 

infectados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e Hepatozoon canis atendidos 

no município de Mossoró/RN, 2023. 

 

Em contrapartida, a B. vogeli foi mais observada mais nos casos de animais com soro 

dentro dos parâmetros normais e apareceu mais nos casos de multinfecção. Valores aumentados 

de PT e ALT, que coincidem com resultados encontrados na tabela 1, foram observados 

juntamente ao soro ictérico, o que pode justificar o aumento desses valores. Já o soro 

hemolisado se correlacionou mais expressivamente aos patógenos E. canis e A. platys (Gráfico 

1). 
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Tabela 1– Frequência das alterações nas bioquímicas séricas e sua correlação com os tipos de infecções em cães naturalmente infectados por Anaplasma 

platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e Hepatozoon canis atendidos no município de Mossoró/RN, 2023. 
 

Monoinfecção Coinfecção Multinfecção p-valor 
Variáveis  

 Freq. %  Freq. %  Freq. %    

ALT (UI/L)            

Normal (21-73) 

Baixo < 21 

14 

2 

42,42 

6,06 

 7 

1 

50 

7,14 

 2 

0 

3,33 

0 

  
0,884 

 

Aumentado > 73 17 51,52  6 42,86  4 66,67    

AST (UI/L)            

Normal (21-45) 

Baixo < 21 

25 

0 

78,125 

0 

 9 

0 

64,29 

0 

 4 

0 

80 

0 

  
0,585 

 

Aumentado > 45 7 21,875  5 35,71  1 20    

CREATININA (mg/dL)            

Normal (0,5-1,5) 30 90,91  9 64,29  5 83,33  0,047*  

Baixo < 0,5 0 0  3 21,42  0 0    

Aumentado > 1,5 3 9,09  2 14,29  1 16,67    

UREIA (mg/dL)            

Normal (21,4-59,92) 27 81,82  9 64,29  4 66,67  0,397  
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Baixo < 21,4 0 0 1 7,14 0 0  

Aumentado > 59,92 6 18,18 4 28,57 2 3,33  

FA (UI/L)        

Normal (20-156) 28 84,85 13 92,86 6 100  

       0,510 
Baixo < 20 1 3,03 1 7,14 0 0  

Aumentado > 156 4 12,12 0 0 0 0  

GGT (UI/L)        

Normal (1,2-6,4) 17 51,52 11 78,57 6 100  

       0,031* 

Baixo < 1,2 0 0 0 0 0 0  

Aumentado > 6,4 16 48,48 3 21,43 0 0  

PT (g/dL)        

Normal (5,40-7,10) 14 42,42 6 42,86 2 33,33 0,682 

Baixo < 5,4 4 12,13 0 0 1 16,67  

Aumentado > 7,10 15 45,45 8 57,14 3 50  

ALBUMINA (g/dL)        

Normal (2,60-3,30) 24 72,73 9 64,29 5 83,33 0,815 

Baixo < 2,60 8 24,24 5 35,71 1 16,67  

Aumentado > 3,30 1 3,03 0 0 0 0  

GLOBULINA (g/dL)        

       0,810 
Normal (2,70-4,40) 12 33,36 4 28,57 2 33,33  
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Baixo < 2,70 1 3,03 0 0 0 0  

Aumentado > 4,40 20 60,60 10 71,43 4 66,67  

RELAÇÃO A/G        

Normal (0,59-1,1) 16 48,48 4 28,57 3 50 0,244 

Baixo < 0,59 

Aumentado > 1,1 

13 

4 

39,40 

12,12 

10 

0 

71,43 

0 

3 

0 

50 

0 

 

 

 

*Significância estatística dos dados apresentados em linha (p<0,05). Referências (Kaneko, J.J.; Harvey, J.W.; Bruss, M.L., 2008). 
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No gráfico 2 pode ser observado uma maior correspondência entre os tipos de infecção 

(monoinfecção, coinfecção e multinfecção) e valores aumentados de PT, albuminas e 

globulinas e associado a isso, podemos observar também maior ocorrência dos patógenos E. 

canis, A. platys e H. canis a esses tipos de infecções, como foi visto também no gráfico 2. A B. 

vogeli apresentou-se com maior relação entre valores dentro dos parâmetros da maioria das 

variáveis bioquímicas estudadas e ao soro normal. 

Gráfico 2: Análise de correspondência, parâmetros bioquímicos e sua correlação com os tipos 

de infecções em cães naturalmente infectados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia 

canis e Hepatozoon canis atendidos no município de Mossoró/RN, 2023. 

 

 
Das variáveis estudadas, apenas duas mostraram diferença estatística no teste de Qui- 

quadrado associado aos perfis de animais com monoinfecção, coinfecção e multinfecção 

(Tabela 1). As variáveis foram a creatinina, onde 9,09% (3/33; p=0,047) dos animais 

apresentaram aumento em situações de monoinfecção e 90,91% (30/33; p=0,047) apresentaram 

valores dentro dos parâmetros. Nenhum animal apresentou valores abaixo dos valores de 

referência. Já nos quadros de coinfecção, 14,29% (2/14; p=0,047) apresentaram valores 

aumentados, 64,29% (9/14; p=0,047) estavam com valores normais e 21,42% (3/14; p=0,047) 

apresentaram valores abaixo do esperado. Os animais com multinfecção apresentaram valores 
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aumentados em 16,67% (1/6; p=0,047), enquanto 83,33 (5/6; p=0,047) apresentaram valores 

normais e nenhum animal apresentou valores abaixo dos de referência. 

A outra variável analisada que obteve diferença estatística foi a GGT, onde foi 

observado que nos animais com monoinfecção, o aumento desse parâmetro ocorreu em 48,48% 

(16/33; p=0,031), em coinfecções 21,43% (3/14; p=0,031) e nenhum animal apresentou 

aumento nos quadros de multinfecção. É valido ressaltar que não ocorreu nenhum valor baixo 

de GGT em nenhum dos tipos de infecções consideradas nesse estudo (Tabela 1). 

No teste de Análise de variância (ANOVA) das médias analisadas neste estudo, apenas 

as de globulina obtiveram diferença significativa entre os grupos comparados. As médias de 

globulinas foram de 4,01 (p=0,021) para não infectados, 4,84 (p=0,021) para monoinfecção, 

5,83 (p=0,021) para coinfecção e 5,59 (p=0,021) para multinfecção (Tabela 2). 

Tabela 2– Valores bioquímicos séricos médios (P < 0,05) dos tipos de infecção (monoinfecção, 

coinfecção e multinfecção) de cães naturalmente infectados por Anaplasma platys, Babesia 

vogeli, Ehrlichia canis e Hepatozoon canis atendidos no município de Mossoró/RN, 2023. 

Variáveis Média  P-valor 

ALT (UI/L) (21-73)   

Não infectado 120,59   

Monoinfecção 81,16  0,286 

Coinfecção 57,85   

Multinfecção 129,63   

AST (UI/L) (21-45)   

Não infectado 90,05   

Monoinfecção 98,12  0,881 

Coinfecção 131,5   

Multinfecção 67,2   

CREATININA (mg/dL) (0,5-1,5)   

Não infectado 1,79   

Monoinfecção 1,18  0,406 

Coinfecção 0,94   

Multinfecção 1,47   
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UREIA (mg/dL) (21,4-59,92)  

Não infectado 81,03  

Monoinfecção 55,27 0,721 

Coinfecção 67,62  

Multinfecção 69,21  

FA (UI/L) (20-156)  

Não infectado 138,92  

Monoinfecção 165,00 0,638 

Coinfecção 73,24  

Multinfecção 95,05  

GGT (UI/L) (1,2-6,4)  

Não infectado 9,66  

Monoinfecção 11,83 0,091 

Coinfecção 7,61  

Multinfecção 7,76  

PT (g/dL) (5,40-7,10)  

Não infectado 7,13  

Monoinfecção 7,68 0,121 

Coinfecção 8,50  

Multinfecção 8,318  

ALBUMINA (g/dL) (2,60-3,30)  

Não infectado 3,12  

Monoinfecção 2,84 0,154 

Coinfecção 2,67  

Multinfecção 2,72  

GLOBULINA (g/dL) (2,70-4,40)  

Não infectado 4,01  

Monoinfecção 4,84 0,021* 

Coinfecção 5,83  
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Multinfecção 5,59  

RAZÃO A/G (0,59-1,1)  

Não infectado 1,23  

Monoinfecção 0,68 0,140 

Coinfecção 0,50  

Multinfecção 0,57  

 

*Significância estatística dos dados apresentados em linha (p<0,05 – ANOVA). Referências 

(Kaneko, J.J.; Harvey, J.W.; Bruss, M.L., 2008). 

Ao comparar as variáveis bioquímicas séricas com cada agente não se obteve diferença 

como evidenciado na tabela 3. Assim como também não se obteve diferença nas médias das 

variáveis bioquímicas séricas em relação a cada tipo de agente como disposto na tabela 4. 



44 
 

 
 

Tabela 3– Frequência das alterações bioquímicas séricas e sua correlação com os tipos de hemoparasitas em cães naturalmente infectados 

por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e Hepatozoon canis atendidos no município de Mossoró/RN, 2023. 

 Hepatozoon 

canis 
Ehrlichia canis Anaplasma 

platys 
Babesia vogeli  

Variáveis       p-valor 

 Freq. %  Freq. %  Freq. %  Freq. %  

ALT (UI/L)             

Normal (21-73) 12 50  14 46,67  5 27,78  1 14,29  

            0,459 
Baixo < 21 1 4,17  2 6,66  1 5,55  0 0  

Aumentado > 73 11 45,83  14 46,67  12 66,67  6 85,71  

AST (UI/L)             

Normal (21-45) 18 78,27  22 78,57  12 70,59  4 57,14  

            0,643 
Baixo < 21 0 0  0 0  0 0  0 0  

Aumentado > 45 5 21,73  6 21,43  5 29,42  3 42,86  

CREATININA (mg/dL)             

Normal (0,5-1,5) 18 75  25 83,33  15 83,33  7 100  

            0,843 
Baixo < 0,5 3 12,5  2 6,67  1 5,56  0 0  

Aumentado > 1,5 3 12,5  3 10  2 11,11  0 0  

UREIA (mg/dL)             

Normal (21,4-59,92) 18 75  21 70  13 72,22  6 85,71 0,822 
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Baixo < 21,4 1 4,17 0 0 1 5,56 0 0  

Aumentado > 59,92 5 20,83 9 30 4 22,22 1 14,29  

FA (UI/L)          

Normal (20-156) 22 91,66 25 83,33 18 100 7 100  

         0,664 
Baixo < 20 1 4,17 2 6,67 0 0 0 0  

Aumentado > 156 1 4,17 3 10 0 0 0 0  

GGT (UI/L)          

Normal (1,2-6,4) 20 83,33 19 63,33 13 72,22 5 71,43  

         0,447 
Baixo < 1,2 0 0 0 0 0 0 0 0  

Aumentado > 6,4 4 16,67 11 36,67 5 27,78 2 28,57  

PT (g/dL)          

Normal (5,40-7,10) 9 37,5 13 43,33 6 33,33 4 57,14  

Baixo < 5,4 1 4,17 5 16,67 1 5,56 1 14,29 0,486 

Aumentado > 7,10 14 58,33 12 40 11 61,11 2 28,57  

ALBUMINA (g/dL)          

Normal (2,60-3,30) 18 75 19 63,33 14 77,78 6 85,71  

Baixo < 2,60 5 20,83 11 36,67 4 22,22 1 14,29 0,560 

Aumentado > 3,30 1 4,17 0 0 0 0 0 0  

GLOBULINA (g/dL)          
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Normal (2,70-4,40) 12 50 14 46,67 11 61,11 4 57,14  

Baixo < 2,70 11 45,83 16 53,33 7 38,89 3 42,86 0,765 

Aumentado > 4,40 1 4,17 0 0 0 0 0 0 
 

RELAÇÃO A/G 
         

Normal (0,59-1,1) 9 37,5 12 40 9 50 4 57,14 
 

Baixo < 0,59 14 58,33 15 50 9 50 3 42,86 0,697 

Aumentado > 1,1 1 4,17 3 10 0 0 0 0  

 

 

*Significância estatística dos dados apresentados em linha (p<0,05). Referências (Kaneko, J.J.; Harvey, J.W.; Bruss, 

M.L., 2008). 
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Tabela 4– Valores bioquímicos séricos médios (P < 0,05) e sua correlação com os tipos de 

hemoparasitas de cães naturalmente infectados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia 

canis e Hepatozoon canis atendidos no município de Mossoró/RN, 2023 

Variáveis Média  P-valor 

ALT (UI/L) (2,70-4,40)   

Não infectado 120,59   

Hepatozoon canis 53,29  0,24 

Ehrlichia canis 75,82   

Anaplasma platys 190   

Babesia vogeli 48   

AST (UI/L) (21-45)   

Não infectado 90,05   

Hepatozoon canis 158,22  0,84 

Ehrlichia canis 76,47   

Anaplasma platys 69,75   

Babesia vogeli 57,5   

CREATININA (mg/dL) (0,5-1,5)   

Não infectado 1,80   

Hepatozoon canis 1,77  0,59 

Ehrlichia canis 1,07   

Anaplasma platys 0,72   

Babesia vogeli 0,8   

UREIA (mg/dL) (21,4-59,92)   

Não infectado 81,03   

Hepatozoon canis 63,99  0,82 

Ehrlichia canis 57,95   

Anaplasma platys 37   

Babesia vogeli 33,5   

FA (UI/L) (20-156)   
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Não infectado 138,92  

Hepatozoon canis 140,17 0,88 

Ehrlichia canis 212,34  

Anaplasma platys 90,25  

Babesia vogeli 77  

GGT (UI/L) (1,2-6,4)  

Não infectado 9,16  

Hepatozoon canis 9,86 0,28 

Ehrlichia canis 12,46  

Anaplasma platys 16,2  

Babesia vogeli 9,8  

PT (g/dL) (5,40-7,10)  

Não infectado 7,14  

Hepatozoon canis 7,91 0,18 

Ehrlichia canis 7,15  

Anaplasma platys 8,26  

Babesia vogeli 9,5  

ALBUMINA (g/dL) (2,60-3,30)  

Não infectado 3,13  

Hepatozoon canis 3,08 0,31 

Ehrlichia canis 2,72  

Anaplasma platys 2,70  

Babesia vogeli 2,94  

GLOBULINA (g/dL) (2,70-4,40)  

Não infectado 4,00  

Hepatozoon canis 4,82 0,14 

Ehrlichia canis 4,42  

Anaplasma platys 5,55  

Babesia vogeli 6,56  
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RAZÃO A/G (0,59-1,1)  

Não infectado 1,24  

Hepatozoon canis 0,72 0,64 

Ehrlichia canis 0,70  

Anaplasma platys 0,66  

Babesia vogeli 0,55  

 

*Significância estatística dos dados apresentados em linha (p<0,05 – ANOVA). Referências 

(Kaneko, J.J.; Harvey, J.W.; Bruss, M.L., 2008). 

No presente estudo também foi analisada a diferença estatística dos animais que 

apresentavam soro alterado, sendo hemólise, ictérico e lipêmico as alterações encontradas. Não 

se obteve diferença estatística nesses dados, mas foi observado que animais com monoinfecção 

apresentaram uma maior alteração do soro, onde 50% (5/10) tiveram soro hemolisado e os 

demais (5/10) ictérico. A frequência de animais com coinfecção e alteração no soro foi menor, 

sendo observado em apenas 4 animais, nos quais 50% (2/4) se encontravam com soro 

hemolisado e a outra metade se dividiu igualmente entre ictérico e lipêmico. Só foram 

observados 2 animais com soro hemolisado nos quadros de multinfecção e nenhuma outra 

alteração foi observada no soro na multinfecção (Tabela 5). As alterações do soro podem 

também estarem relacionadas a erros pré-analíticos durante a coleta, como também a não 

observação de alterações nos casos de coinfecção e multinfecção pode estar associado ao 

número de animais coinfectados e multinfectados pequeno, quando se compara ao de animais 

monoinfectados. 
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Tabela 5– Alterações séricas de cães com monoinfecção, coinfecção e multinfecção por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis 

 

e Hepatozoon canis atendidos no município de Mossoró/RN, 2023. 

 
      

 
 

 

 

 

 

 

 

 
*Significância estatística dos dados apresentados em linha (p<0,05). 

 

Quando se analisou separadamente os achados do soro para cada tipo de hemoparasita, observou-se uma maior frequência de alterações 

sorológicas em animais acometidos por Ehrlichia canis em comparação aos demais, fator esse que pode estar associado à maior ocorrência 

desse parasita nos animais estudados (Tabela 6). 

 
Variáveis 

Monoinfecção Coinfecção Multinfecção p-valor 
                                    

 Freq. %  Freq. %  Freq. %  

SORO          

Hemolisado 5 50  2 50  2 100  

         0,276 
Ictérico 5 50  1 25  0 0  

Lipêmico 0 0  1 25  0 0  
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Tabela 6– Alterações séricas de cães infetados por Anaplasma platys, Babesia vogeli, Ehrlichia canis e Hepatozoon canis atendidos no 

 

município de Mossoró/RN, 2023. 

Hepatozoon canis Ehrlichia canis Anaplasma platys Babesia vogeli 
Variáveis              p-valor 

 Freq. %  Freq. %  Freq. %  Freq. % 

SORO            

Hemolisado 

Ictérico 

3 

3 

12,5 

12,5 

 6 

4 

20 

13,33 

 4 

0 

22,22 

0 

 2 

0 

28,57 
0,725 

0 

Lipêmico 1 4,17  0 0  1 5,56  0 0 

Normal 17 70,83  20 66,67  13 72,22  5 71,43 

 

 
*Significância estatística dos dados apresentados em linha (p<0,05). 
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6 DISCUSSÕES 

 
 

As hemoparasitoses são doenças de ampla distribuição no território brasileiro (Santos et 

al., 2018; Araújo et al., 2022; Bittencourt et al., 2022) e de acordo com a literatura mencionada, 

podem apresentar alterações clínicas variadas em diferentes situações de infecção 

(monoinfecção, coinfecção e multinfecção). No entanto, poucos estudos abordam de forma 

significativa os achados hematológicos e bioquímicos de indivíduos com coinfecção e 

multinfecção. Além disso, não foi encontrada nenhuma literatura que abordasse o impacto das 

coinfecções e multinfecções nos parâmetros bioquímicos para os quatro patógenos pesquisados 

neste trabalho. O que ressalta a importância do mesmo ao relatar e associar a existência desses 

patógenos em quadros de coinfecção e multinfecção, principalmente associando às alterações 

bioquímicas que podem ocorrer nos indivíduos hospedeiros. 

A região Oeste do RN, por possuir um clima Semiárido, no qual o verão é caracterizado 

por chuvas e invernos secos, predispõe à proliferação dos agentes transmissores e 

concomitantemente aumenta as chances de coinfecção e multinfecção, resultando em maiores 

chances de alterações bioquímicas e hematológicas, associando-se a isso, a maior dificuldade 

em diagnosticar e tratar essas enfermidades (Santos et al., 2018; Alencar, 2023; Araújo et al., 

2024). 

Foi observada uma maior ocorrência de coinfecções pelo agente H. canis, o que pode 

ser justificado pela localidade dos animais usados no presente estudo, que residem, 

majoritariamente, em regiões cercadas por áreas rurais e por este ser um oportunista e depender 

de fatores imunossupressores (Bittencourt et al., 2022; Alves et al., 2024). O hemoparasita mais 

recorrente foi o E. canis. Resultados semelhantes foram obtidos por Guimarães et al. (2021) 

onde os resultados do teste de PCR indicaram que o agente infeccioso mais prevalente foi E. 

canis, presente em 12% (6/50) dos animais infectados, seguido por A. platys e B. canis, presente 

em 8% (4/50) e 2% (1/50) animais infectados, respectivamente. Esses achados evidenciam a 

necessidade de mais estudos relacionados à epidemiologia e frequência desses patógenos na 

região Nordeste. 

Com relação às bioquímicas séricas analisadas nesta pesquisa, diversos estudos também 

abordaram parâmetros semelhantes em indivíduos de diversas localidades (Chiareli, 2009; 

Miranda, 2013; Costa, 2014; Cardinot, 2017; Oliveira, 2019; Caetano et al., 2023) 

comprovando que são patógenos de distribuição mundial, e que também podem estar associados 

aos demais patógenos que não foram inclusos nesta pesquisa, como os do gênero Leishmania, 

que são protozoários comumente encontrados nas populações de cães do Semiárido e que 
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podem ter contribuído na exacerbação de alguns parâmetros séricos analisados. A associação 

de mais de um hemoparasita pode exacerbar as alterações clínicas e sorológicas desses animais, 

o que foi possível observar nesse estudo. Fontes (2019) explica que a Leishmaniose Visceral 

contribui para um aumento da susceptibilidade dos animais às coinfecções decorrente da queda 

da imunidade como consequência das lesões no baço. 

A maior alteração encontrada na creatinina foi observada principalmente nos casos de 

coinfecção, no qual se estabeleceu uma redução em 21,42% (3/14) nos animais coinfectados. 

Isso pode estar associado a fatores relacionados à redução muscular dos indivíduos doentes. 

Dhavalagi et al., (2020) avaliaram a creatinina de 20 cães positivos para E. canis em PCR e 

também observou aumento sérico desse parâmetro (P ≤0,05). O aumento pode ser ocasionado 

pelo acometimento da função renal, causada pelo patógeno, devido às glomerulonefrites 

decorrentes da deposição de imunocomplexos. Redução nesses valores pode ser vista em casos 

de caquexia crônica e insuficiência hepática crônica. O aumento médio da creatinina foi 

percebido nos animais acometidos por E. canis deste estudo, assim como descrito por Costa 

(2014). 

Achados diferentes foram obtidos por Pasa et al. (2009) que em estudo realizado em 

cães com a presença de coinfecção e multinfecção por H. canis, E. canis, A. platys e A. 

phagocytophilum foram observados valores de creatinina dentro dos intervalos de referência. 

Alterações nos níveis de ureia e creatinina em cães de zona rural com monoinfecção por 

H. canis foi relatado por Oliveira (2019) que observou valores baixos nas concentrações dessas 

variáveis e atribuiu ao tipo de alimentação dos animais de zona rural em relação aos de zona 

urbana. Este mesmo autor relatou ainda alterações e menor atividade sérica de ALT atribuídos 

a quadros de cirrose decorrentes da ingestão de esporozoítos que adentram o sistema porta e se 

multiplicam no fígado. 

Vasconcelos (2010) não observou alterações de creatinina e ureia, nem da atividade 

sérica de ALT, AST e FA, quando analisou amostras de cães com Babesia spp que possuíam 

monoinfecção e coinfecção ou multinfecção pelos agentes E. canis, H. canis e Leishmania spp. 

Mas em contrapartida obteve alterações como hiperproteinemia, hipoalbuminemia e 

diminuição da razão A/G nos casos de monoinfecções, coinfecções e multinfecções. 

Sousa (2006) relatou a frequência em 195 cães de população hospitalar que chegaram 

com suspeita de hemoparasitose. Dos 195 cães após o diagnóstico, observou que 7 cães estavam 

coinfectados por E. canis e A. platys e observou-se hipoproteinemia associada à 

hipoalbuminemia. Foi observado também que dos 195 cães, 50 apresentaram hiperglobulinemia 

em casos de infecção por E. canis e/ou A. platys. A hipoalbuminemia foi justificada nesses 
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animais pelo sequestro ou edema oriundo da vasculite na fase aguda dessas doenças. Este autor 

também refere hipoglobulinemia em 50 animais, com monoinfecção e/ou coinfecção, atribuída 

a possíveis danos entéricos e hepáticos graves que promoveram a perda conjunta de albuminas 

e globulinas. 

A hiperglobulinemia foi um achado relevante nesta pesquisa (P ≤0,05). Em qualquer 

fase das hemoparasitoses podem ser observados tanto a hipoalbuminemia quanto a 

hiperproteinemia em decorrência do aumento das globulinas (Jericó, 2015). Lima (2021) relata 

que o aumento das proteínas totais pode estar relacionado à desidratação e à resposta 

inflamatória que promove hipoalbuminemia. Já hiperglobulinemia está associada à resposta 

imune do hospedeiro frente ao parasita. 

A hipoalbuminemia pode ser oriunda da anorexia, redução da massa hepática e 

proteinúria, que ocorre nos pacientes com hemoparasitoses (Kataoka et al., 2006). As altas 

concentrações de globulinas observadas no estudo podem não estarem associadas a danos 

hepáticos e sim a estimulação antigênica. 

Na tabela 1, foi observado o aumento da GGT nos casos de monoinfecção e coinfecção. 

Esse aumento pode ser oriundo da sobrecarga hepática ocasionada pela constante hemólise 

causada pelos hemoparasitas, resultando assim no aumento da bilirrubina indireta que irá causar 

congestão hepática e esplênica (Dias et al., 2016). Costa (2014) relatou que não obteve aumento 

nessa variável em cães com hemoparasitoses. 

Os principais achados neste estudo mostram as alterações resultantes das condições 

imunológicas e fisiológicas dos animais estudados, onde podemos ver o aumento dos 

parâmetros de creatinina principalmente nos casos de monoinfecção e multinfecção (tabela 1), 

podendo ser indicativos de possíveis quadros de insuficiência renal, assim como os valores 

baixos encontrados nos casos de coinfecção podem ser oriundos do estado fisiológico que esses 

animais se encontram devido à severidade das doenças. Os maiores valores encontrados da 

creatinina foram nos casos de H. canis, A. platys e E. canis respectivamente (tabela 3). A B. 

vogeli não representou correlação com aumento ou redução dos valores de creatinina como 

disposto na tabela 3 e evidenciado no gráfico 2, no qual as infecções por B. vogeli se 

correlacionaram aos parâmetros séricos bioquímicos normais, isso pode ser associado à sua 

maior ocorrência em casos subclínicos. 

O mesmo ocorreu com os achados GGT que são evidenciados na tabela 1. O aumento 

das variáveis de GGT se correlacionaram com os casos de monoinfecção e coinfecção, que 

podem estar ligados aos danos hepáticos causados pela E. canis, como disposto na tabela 3, 
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onde o maior percentual de aumento dessa variável estava associado aos casos de E. canis, o 

que também se liga ao fato desse ter sido o parasita mais recorrente entre as infecções. 

Por outro lado, a hiperglobulinemia (tabela 2) está relacionada a todos os tipos de 

infecção, embora os valores baixos dessa variável tenham mostrado proximidade com os casos 

de coinfecção. Além disso, por serem sintetizadas também pelos linfócitos após estimulação 

dos antígenos podem apresentar aumento nas hemoparasitoses. 
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7 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 
 

A partir desse estudo foi possível descrever alterações bioquímicas séricas encontradas 

frequentemente em animais parasitados por E. canis, A. platys, B. vogeli e H. canis, associando 

às alterações séricas encontradas com os tipos de infecção (monoinfecções, coinfecções e 

multinfecções), sendo os principais achados o aumento da creatinina e GGT nos diferentes tipos 

de infecção, principalmente associado a E. canis, A. platys e H. canis, enquanto que as médias 

de globulinas aumentadas se relacionaram a todas as infecções. 

A presença de hemoparasitoses pode representar um desafio para o diagnóstico clínico 

e tratamento dessas afecções. Muitos estudos falam sobre os danos causados ao hospedeiro, 

mas ainda existem lacunas em relação à epidemiologia e recorrência desses parasitas, como 

também sobre a caracterização dos danos renais e hepáticos causados aos indivíduos portadores 

de coinfecções e multinfecções, desta forma, o presente estudo torna-se relevante por contribuir 

para a elucidação das bioquímicas séricas em pacientes monoinfectados, coinfectados e multi- 

infectados por esses hemoparasitas. 
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