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CAV = Adenovirus canino

CCV = Coronavirus canino

CDV = Virus da cinomose canina

CIV = Virus da influenza canina

CPV = Parvovirus canino

CPiV = Virus da parainfluenza canina

DOI = Duragdo da imunidade

FCV = Calicivirus felino

FDA = Food and Drug Administration

FeLV = Virus da leucemia felina

FHV = Herpesvirus felino

PIF = Peritonite infecciosa felina

FIV = Virus da imunodeficiéncia felina

FPV = Virus da panleucopenia felina

FVRCP = Rinotraqueite, calicivirose e panleucopenia virais felinas
HIV = Virus da imunodeficiéncia humana

LVC = Leishmaniose visceral canina

RV = Virus da raiva

WSAVA = World Small Animal Veterinary Association
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Resumo:

A adocdo de cdes e gatos para viver em domicilios tém sido cada vez mais comuns. O Brasil, em
particular, abriga a terceira maior populacdo de animais domésticos do mundo. Essa adogdo, por
sua vez, deve ser responsavel, sendo necessarias acoes especificas de cuidado do tutor para com o
seu animal. Dentre as multiplas formas de cuidado, o presente artigo visa discutir a vacinacao de
cdes e gatos, que se traduz como uma forma de prevenir e tratar doencas que podem levar esses
animais a morte. As vacinas consistem em uma forma de imunizacao ativa que estimula a producéo
de anticorpos do organismo contra uma doenca especifica. Assim sendo, o objetivo deste artigo €
descrever as principais vacinas e como elas agem, e discutir as doencas mais frequentes em cées e
gatos; analisar as vacinas essenciais e ndo essenciais; e explorar as principais doengas que podem
ser evitadas na populacédo canina e felina com a imunizacdo ativa.

Palavras-chave: Vacina; Imunidade; Anticorpos; Cées; Gatos.

Abstract:

The adoption of dogs and cats to live in households has been increasingly common. Brazil, in
particular, is home to the third largest population of domestic animals in the world. This adoption,
in turn, must be responsible, requiring specific care actions by the tutor towards his/her animal.
Among the multiple forms of care, this article aims to discuss the vaccination of dogs and cats,
which translates into a way to prevent and treat diseases that can lead these animals to death.
Vaccines consist of a form of active immunization that stimulate the body's production of
antibodies against a specific disease. Therefore, the general objective of this article is to make dog
and cat tutors aware of the extreme importance of following the vaccination protocol for their
animals and its specific objectives are: to discuss the most frequent diseases in dogs and cats;
analyze essential and non-essential vaccines; and explore the main diseases that can be prevented
in the canine and feline population, with active immunization. The methodology to be used is
bibliographic research.

Keywords: Vaccines; Immunity; Antibodies; Dogs; Cats.
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1 INTRODUCAO

A relacdo entre 0 homem e 0s animais se torna cada vez mais intima, de modo que é um
conceito bastante intrinseco de que os animais de estimagdo sdo os melhores amigos do homem
(GOMES, 2015). Partindo desse pressuposto, a adogdo de todos cuidados que garantam o bem-
estar de cdes e gatos se torna cada vez mais importante. Nao deixar que o animal passe sede ou
fome, livrar de dor e doenca, mitigar o desconforto e conferir liberdade para expressar o
comportamento natural de sua espécie sdao alguns cuidados primordiais que 0s tutores devem ter
com seus animais. Assim sendo, o bem-estar do animal estd intimamente ligado ao seu estado
sanitario (GOMES, 2015). Uma das formas de garantir a seguridade da salde do animal de
estimacdo é a utilizacdo de imundgenos que garantem a imunidade ativa e que agem no organismo
de modo a estimular a producéo de anticorpos (MARTINS, 2019).

A partir da vacinagdo, o organismo se torna capaz de produzir anticorpos contra
microrganismos especificos que geram doencas, sendo que a vacina faz com que o animal adquira
imunidade contra essas patologias. Logo, as vacinas tém o objetivo de proteger o individuo contra
determinada infeccdo, bloquear a transmissao infecciosa e prevenir 0s sintomas de uma patologia.
Uma vacina consiste em um método de imunizagéo ativa, um produto bioldgico usado para conferir
e aumentar a resposta imunoldgica do organismo contra determinada doenca, fabricada a partir de
um antigeno derivado de um agente infeccioso (CAETANO, 2011). E importante salientar que elas
estdo cada vez mais se modernizando e englobando diversas doencas que podem levar a morte do
animal. Por essa razdo, salvar a vida, garantir o bem-estar e a salde dos cées e gatos sdo acdes que
consistem na justificativa da escolha desse tema. A relevancia do estudo é expressa na possibilidade
de salvar vidas animais e humanas, quando as doencas evitaveis pelas vacinas e transmissiveis com
possibilidade de desencadear a morte aos humanos, como por exemplo no caso da raiva.

Nesse contexto, 0 objetivo geral deste trabalho é descrever as principais vacinas e como
elas agem, bem como demonstrar a extrema importancia de cumprir o protocolo vacinal dos
animais, a partir de uma avaliagdo profissional e discutir as doengas mais frequentes em cées e
gatos, assim como analisar as vacinas essenciais e ndo essenciais e explorar as principais doencas

que podem ser evitadas na populacéo canina e felina com a imunizacao ativa.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 PRINCIPAIS DOENCAS QUE ACOMETEM CAES E GATOS

A relac@o dos seres humanos com animais domésticos foi se estreitando ao longo dos anos
e atualmente os animais de estimacao sdo considerados membros como das familias, sobretudo os
cdes e gatos. O Brasil, de acordo com Abinpet (2019), possui uma populacdo estimada de 55,9
milhdes de caes que vivem em domicilios, configurando a terceira maior populacdo de animais de
estimacdo do mundo. Diante desses dados, essa relagéo entre o animal e o dono precisa acontecer
de forma responsavel, de modo que se garanta aos animais de estimacao cuidados especiais como
vacinacao, vermifugacao, protecéo contra ectoparasitas, alimentacdo adequada, castracdo, higiene,
seguranga e conforto.

Portanto, € consenso de que é responsabilidade do tutor zelar pela saide do animal.
Entretanto, segundo Pires e Corréa (2020) é preocupante a auséncia de conhecimento que os tutores
de cdes e gatos detém acerca das doencas infecciosas e como elas podem ser prevenidas,
especialmente por meio das vacinas. Como exemplifica TRAPP et al., (2010) as doencas mais
frequentes nas clinicas veterinarias em todo o Brasil sdo a parvovirose, a cinomose e a leptospirose,
que consistem em doencas virais com maior ocorréncia, sendo elas responsaveis por um grande
namero de morte de animais e que poderiam ser mitigadas com a vacinacdo. Por essa razao, Day
et al. (2020) salientam que, embora possam ser evitadas, muitas doencas infecciosas caninas e
felinas ainda sdo observadas por veterinarios todos os dias.

Nesse contexto, a vacinacdo € um dos principais atos de cuidado que o dono deve prestar
ao seu animal, visto que essa previne e evita a disseminacao de diversas enfermidades que afetam
a saude do animal e até mesmo dos seres humanos (FURLANETTO et al., 2013). Isso porque,
cachorros e gatos sdo expostos frequentemente a inimeros agentes infecciosos que provocam
doencgas que podem levar a morte em animais néo tratados (PINTO e BITTENCOURT, 2019). As
doencas infecciosas sdo um grande problema, principalmente em paises da América Latina em que
h& baixa adesdo ao protocolo vacinal. Estima-se que nesses locais somente 30 a 50% da populagdo
de animais de estimagédo seja vacinada. Vale salientar ainda que a vacinagdo consiste em uma
pratica médica, mas é comum que vacinas sejam comercializadas em muitos estabelecimentos
agropecuarios, onde sdo armazenadas de forma inapropriada e com manuseamento inadequado

delas no que se refere a aplicacdo, além de ndo se respeitar a realizacdo de exames clinicos no



animal. Além disso, muitos tutores ainda administram por conta propria esses medicamentos em
casa, sem transporte, manutencgdo ou técnica de aplicacdo adequada das vacinas (DAY et al., 2020).

Outrossim, de acordo com Furlanetto et al. (2013), as principais doengas infecciosas que
podem ser evitadas com as vacinas Sdo a raiva, a cinomose, a parvovirose, a hepatite viral, a
leptospirose e a coronavirose, sendo a cinomose e a raiva as mais graves (DUQUE; FERNANDES,;
FRANCO, 2021).

A Cinomose consiste em uma doenca viral altamente infecciosa e contagiosa que acomete
sobretudo os cdes. De acordo com Santos et al. (2018), ela é a doenca infecciosa do sistema nervoso
que mais assola a espécie canina, todavia, ndo se restringe ao sistema nervoso, uma vez que pode
comprometer outros sistemas como gastrointestinal e respiratério. Seu agente etioldgico é o virus
da cinomose ou Canine Distemper Virus — CDV, sendo um virus que consegue sobreviver poucas
horas fora do hospedeiro (FREITAS, 2017). Os animais infectados com esse virus expelem o
agente infeccioso por meio de excregdes corporais como urina, fezes e saliva (MARTINS, LOPES,
FRANCA, 2009).

O Parvovirus Canino integra a familia Parvoviridae e possui apenas quatro genes em uma
molécula de DNA de cadeia simples (MORAES; COSTA, 2007). Ela é uma das principais doencas
com carater endémico mundial, principalmente em razdo dos indices virais contidos em fezes de
cachorros infectados que resistem as tentativas naturais do ambiente de inativacdo. No Brasil, trés
subtipos dessa doenca foram registrados: a CPV-2, CPV-2a e CPV-2b5 (RODRIGUES;
MOLINARI, 2017) e elas podem ser
transmitidas por via oronasal ou via linfatica. Alguns dos sintomas sdo a diarreia com presenca de
sangue e muco, além de vomito. Ademais, a desidratacdo, a hipertemia e endotoxemia geram
complicagbes no quadro do paciente (JERICO; KOGIKA; ANDRADE NETO, 2014). A
imunizagdo adquirida com a vacina contra parvovirose € considerada duradoura e pode durar até 5
anos (TIZARD, 2014) e o diagnostico pode ser realizado em vida, com a deteccdo do virus nas
fezes e vomito dos animais ou apos a morte com exames nos tecidos.

Por sua vez, o virus da raiva faz parte do género Lyssavirus, familia Rhabdoviridae, de
ordem Mononegavirales. A raiva tem alcance mundial e chega a ser responsavel por 40.000 a
70.000 mil mortes no ano, sendo grande parte dessas mortes em paises em desenvolvimento.
Alguns paises ja conseguiram erradicar essa doenga, como Nova Zelandia, Nova Guiné, Japéo,
Hawai, Taiwan, Oceania, Finlandia, Islandia, parte continental da Noruega, Suécia, Portugal,

Grécia e algumas ilhas das Antilhas e do Atlantico, valendo-se da utilizacdo de vacinas



diferenciadas e direcionadas aos animais que servem como reservatorio do virus (BRASIL, 2020).
No entanto, a raiva ainda persiste em alguns paises sob a forma epidémica. A principal razéo que
contribui para esse fato é a gama de reservatdrios domésticos ou silvestres da raiva que colaboram
para que a raiva humana permanega como um grave problema de saude publica (BRASIL, 2020).

Além disso, a raiva é considerada uma doenca cara, uma vez que se um animal ndo vacinado
morder um ser humano, surgem custos com vacinagao pos exposicao da vitima, além de quarentena
ou eutanasia do animal (TIZARD, 2014). Ademais, essa doenca causa efeitos nocivos considerando
que ha a destruicdo dos neurdnios infectados e que podem gerar doencas severas, levando o
hospedeiro a ébito. No Brasil, a principal medida contra a raiva é a vacinacao de cées e gatos que
acontece de forma gratuita uma vez ao ano. A vacinagao ajuda a diminuir os casos da doenca,
sobretudo nas areas urbanas (NOCITI; NOCITI; VALERIANO, 2011). Essas campanhas
acontecem no Brasil desde 1973, quando o Ministério da Saude criou o Programa de Profilaxia da
Raiva (PELISARI et al., 2012).

Sendo mais conhecida como calazar, a leishmaniose visceral causada pela Leishmania
chagasi, € responsavel pela morte de 70 a 90% dos animais hospedeiros ndo tratados. Segundo
Martins (2019) os principais sintomas ocasionados por essa doenga séo a caquexia, feridas cutaneas
e onicogrifose. Em animais doentes oligossintomaticos, foram identificadas lesfes gerais na pele e
mucosas palidas, enquanto que em animais polissintomaticos foram observadas alteracdes gerais
na pele, além de esplenomegalia, figado ictérico, emagrecimento, linfonodos hipertroficos e
onicogrifose.

Segundo Queiroz et al. (2010), as alteragcbes cutaneas observadas em cédes foram as
dermatites caracterizadas por hiperqueratose, alopecia periocular, lesbes na ponta dos pavilhdes
auriculares, descamacao, hipotricose e crostas em diferentes partes do corpo.

O diagndstico definitivo da leishmaniose pode ser constatado por meio da pesquisa direta
do parasita na lesdo, com material obtido por meio de raspado, punc¢do ou bidpsia. Esse método
consiste no de menor tempo, menor custo e facil execucdo. No tocante a essa enfermidade, ha
algumas medidas de protecdo individual de cées,, dentre as quais 0 uso de coleiras impregnadas
com deltametrina a 4%, e sprays de uso topico como permetrina ou spot-on. Outras medidas estéo
relacionadas ao flebotomineo, que € popularmente conhecido como mosquito palha e que
age como vetor de transmissdo da doenca. Ainda assim, as vacinas sdo o método mais eficiente
contra a leishmaniose, que alem de prevenir o desenvolvimento da doenca, serve como agente

imunoterapico que induz a melhora clinica em cées infectados (TIZARD, 2014).



2.2 IMUNIZACAO ATIVA

Conforme o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2007), existem cerca de
139,3 milhGes de pets no pais, onde 54,2 milhdes (39%) séo cdes, 39,8 milhdes (29%) sdo aves,
23,9 milhdes (17%) sé&o gatos, 19,1 milhdes (14%) séo peixes e 2,3 milhdes (2%) consistem em
outros animais como répteis e pequenos mamiferos. Nesse contexto, Oliveira (2019) aponta que
boa parte dos tutores adquirem seus animais de estimacdo no impulso e sem considerar o
comportamento, as caracteristicas e a demanda de cuidados que cada espécie requer. Com isso,
pontos importantes deixam de ser observados e ficam em segundo plano, como por exemplo a
nutricdo e profilaxias, sem citar a desverminacdo e tratamentos de doengas. A partir disso, €
importante salientar que a vacinacdo € a forma mais eficaz de prevenir, controlar e eliminar
doencas,. Colaborando, desse modo, com a reducdo da morbidade e mortalidade em casos de
agravo de doenca, 0 que aumenta o custo-efetivo da utilizagéo das vacinas (BRASIL, 2014)

O sistema imune, que consiste na defesa do corpo, € composto por complexas redes de
interacdo de reacdes bioquimicas e celulares. A vacina, por sua vez, € constituida de patdgenos
especificos que, quando inserida no organismo, é capaz de alterar a expressdo de um enorme
namero de moléculas, formando a resposta imunoldgica contra a doenca (BRASIL, 2014).

Por sua vez, os antigenos sdo agentes que podem causar resposta imune a infeccdes e que
interagem com 0s anticorpos que tentam justamente proteger o organismo. Os anticorpos gerados
sdo extremamente especificos para um determinado antigeno. Logo, se um antigeno for inoculado
no organismo, 0s anticorpos capazes de se ligar com ele sdo produzidos e distribuidos. Dessa forma,
a base fisiologica da vacinacdo (TIZARD, 2014) é o aumento da resposta imunoldgica contra
agentes infecciosos apds repetidas inoculacdes.

De acordo com os autores Roitt e Delves (2010), existe uma grande diversidade de virus e
organismos que agem no corpo do animal de modo a causar doencas. Diante essa situacao,

0 corpo precisava, obviamente, arquitetar ‘mecanismos de defesa que pudessem
ser apropriados para atuarem individualmente contra cada um desses organismos, néo
importasse 0 qudo numerosos pudessem ser. Em outras palavras, um nimero muito grande

de defesas imunoldgicas especificas precisava estar a disposi¢do do corpo. (ROITT;
DELVES, 2010, p. 22).

O proprio organismo do animal ja possui mecanismos de defesa especifico, chamados de

imunizacdo que, segundo os estudos de Coico e Sunshine (2010, p.2), "se refere a todos 0s
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mecanismos utilizados pelo corpo como protegdo contra agentes ambientais que sdo estranhos ao

corpo e que surgiu do termo latino immunis, que significa isento”. Essa imunidade pode ser

classificada como natural ou adquirida. O Quadro 1 exemplifica esses dois tipos de imunidade.

Quadro 1: Principais caracteristicas dos tipos de imunidade.

Propriedade

Imunidade natural Imunidade adquirida

Barreiras fisicas

Pele e membranas mucosas Nao

|Fatores solliveis

|[Enzimas (Complemento/lisozimas) [Anticorpos
Proteinas de fase  agudas
(proteina C reativa)

Interferons alfa e beta

Citocinas

Células Macréfagos/polimorfonucleares/ Linfécitos T/B
eosindfilos/células natural Killer

[Especificidade Néo Sim

Memoria Né&o Sim

Fonte: Seadi, 1998, p. 12.

A resposta imunolégica adquirida apresenta caracteristicas que se distinguem de outros

sistemas fisioldgicos. O composto que gera a resposta imunolégica é chamado "antigeno”, que gera

resposta tanto de anticorpos quanto da mediacédo por células. Essa imunidade adquirida ainda pode

ser especificada em dois tipos: ativa e passiva. Ademais, a imunidade ativa acontece por meio da

producdo de anticorpos especificos apds a exposicdo ao patdgeno de forma natural ou através da

vacinacdo, sendo que possui longa duracdo. A imunidade passiva, por outro lado, refere-se a

passagem de anticorpos de outros animais, sendo esses anticorpos também chamados de
imunoglobulinas (BALESTIERI, 2005).

Na imunidade ativa, as células do individuo sdo ativadas pelos microrganismos, ocorrendo
proliferacdo de clones especificos de linfocitos T e B, que sdo mantidos no organismo,
durante anos, como células de memdria. Na imunidade passiva, as células do individuo
ndo sdo ativadas; os produtos da ativacdo dos linf6citos B, ou seja, 0s anticorpos, sdo
recebidos prontos. (BALESTIERI, 2005, p. 715).
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Tanto a imunidade ativa quanto a passiva podem ser divididas em natural e artificial. A
imunidade ativa natural acontece quando o animal é infectado e a artificial ocorre quando ele é
vacinado. No ser humano, por exemplo, a imunidade passiva natural ocorre com a transmissao de
anticorpos por meio da amamentacdo e a artificial ocorre quando o individuo recebe anticorpos
prontos para doencas, que precisam de tratamento rapido, como a doenca do tétano, por exemplo.
Os medicamentos administrados agem de forma especifica no sistema imunologico do animal,
seja por meio da imunizacgdo ativa ou passiva. Ademais, para que a imunizacdo ocorra de forma
segura e integral, ela deve ser realizada com cuidado e adotando procedimentos adequados antes,
durante e ap0s a vacinagdo (BRASIL, 2014).

No Quadro 2, estdo listadas as principais doen¢as imunopreveniveis que acometem cdes e

gatos, assim como as vacinas recomendadas para cada uma.

Quadro 2: Vacinas utilizadas exclusivamente por médicos veterinarios no Brasil para prevencéo,

controle, eliminacdo ou erradicacdo de doencas imunopreveniveis que acometem cdes e gatos.

Vacina Eficacia contra
Duramune Max®-CvK CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), CCV (virus

[inativado)
Duramune Max®- CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), CCV (virus
CvK/AL [inativado), L. pomona, L. grippotyphosa, L. canicola e L.

icterohemorragica (bacterinas inativadas)

Duramune® LCI/GP [L. pomona, L. grippotyphosa, L. canicola e L. icterohemorragica

(bacterinas inativadas)

GiardiaVax® Giardia duodenalis (cepa inativada)

Bronchi- Shield® 11 CAV-2, CPiV (virus atenuado), B.

brochiseptica (cepa atenuada)
Leish-Tec® LVC (subunidade recombiante)
NOBIVAC® PUPPY DP |CDV, CPV-2 (virus atenuado)
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DA2PPVL+Cv

QUANTUM® Dog|CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), CCV (virus

linativado), L. canicola e L.

icterohemorragica (bacterinas inativadas)

NOBIVAC® Raiva

Raiva (virus inativado)

NOBIVAC® KC CPiV (virus atenuado) e B. brochiseptica (cepa atenuada)

(aplicagéo IN)

[Recombitek® C4/CV CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV, CCV (virus atenuado), CDV (virus
recombinante)

[Recombitek® C4/CV CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV, CCV (virus atenuado), CDV (virus
recombinante), L. canicola e L. icterohemorragica (bacterinas
[inativadas)

[Eurican® CHPLR Raiva (virus inativado), CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2 (virus
atenuado), L. canicola e L. icterohemorragica (bacterinas
[inativadas)

Pneumodog® CPI (virus atenuado) e B. brochiseptica (cepa atenuada)

[Rabisin-i® Raiva (virus inativado)

\Vanguard® HTLP 5 CVL

CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), CCV (virus
inativado), L. canicola e L. icterohemorragica (bacterinas
inativadas)

\Vanguard Plus®

CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), CCV (virus
[inativado), L. pomona, L. grippotyphosa, L. canicola e L.

icterohemorragica (bacterinas inativadas)

BronchiGuard®

[B. brochiseptica (cepa inativada)

Defensor®

Raiva (virus inativado)

Canigen® CH(A2) P/L

CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2 (virus atenuado), L. canicola e L.

icterohemorragica (bacterinas inativadas)

Canigen® CH(A2) PPi /
LR

CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), Raiva (virus
inativado), L. canicola e

L. icterohemorragica (bacterinas inativadas)

Canigen ® CH(A2) PPi /

CDV, CAV-2, CAV-1, CPV-2, CPiV (virus atenuado), CCV (virus
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LCv inativado), L. canicola e L. icterohemorragica (bacterinas
inativadas)

Canigen® L [L. canicola e L. icterohemorragica

(bacterinas inativadas)

Canigen® R Raiva (virus inativado)

Fonte: Vasconcelos, 2011.

Anélogo ao que salienta Vasconcelos (2011), algumas vacinas possuem capacidade de
prevencdo, controle, eliminacdo ou erradicacdo de diferencas doencas simultaneamente, como
descrito na tabela anterior, ja outras possuem carater especifico, agindo apenas contra um agente

especifico.

2.3 VACINAS ESSENCIAIS E NAO ESSENCIAIS PARA CAES E GATOS

Os cdes fémeas que recebem vacinacdo durante a gestacao, transferem anticorpos para 0s
filhotes, 0 que inviabiliza a imunizacdo de animais muito jovens, isso porque a sintese de
imunoglobulinas impede a eficiéncia da vacinagdo de animais em tenra idade (TIZARD, 2014).
Por sua vez, esse impedimento dura de acordo com a quantidade de anticorpos que a mée transferiu
para o filhote.

Acerca da imunologia de cdes e gatos, é recomendado vacinar esses animais com
aproximadamente 8 semanas de vida (BALESTIERI, 2013), visto que nessa fase ja se consegue
observar sucesso no processo de vacinagéo.

Ademais, algumas vacinas, como sera mostrado a seguir, sdo essenciais para caes e gatos
filhotes ou adultos, é o caso da imunizacdo contra a cinomose, adenovirus do tipo 2, parvovirus e
a vacina contra raiva (TIZARD, 2014)

De acordo com Schultz (2000), ndo ha consenso sobre a idade ideal para comecar a
imunizacéo ativa, mas recomenda-se ser ter entre seis e nove semanas de idade, uma vez que com
12 semanas o animal ja apresenta queda da imunidade passiva adquirida da mée. Dessa forma,
antes de iniciar o ciclo vacinal, o filhote deve ser mantido em um ambiente limpo e livre de contato
com outros animais, além, é claro, dos irméos de ninhada e da propria méae (THIRY E HORZINEK,
2007).

14



Antes de nove semanas, os filhotes s6 podem receber vacinas CPV-2 e CDV, que atuam
contra doengas mais severas que atingem cées com idade inferior a 12 semanas. Apds esse periodo,
pode-se utilizar de um produto que inclua imunizagdo contra 0 CAV-2. Ja as vacinas que contém
componente CAV-1 ndo sdo recomendadas, uma vez que possuem grandes chances de reacdes
adversas (AMARO; MACZUGA; CARON, 2016). Assim sendo, € raro encontrar vacinas com esse
componente no mercado atual, de modo que se encontra mais imunizagdo contra os trés virus
essenciais: CDV, CPV-2 e CAV-2 (DAY etal., 2010).

Doses multiplas de vacinas contendo virus atenuados passam a ser necessarias apenas entre
14 - 16 semanas, isso quando os filhotes ja perderam os anticorpos adquiridos da progenitora. De
acordo com o que se sabe de imunologia, a imunizagéo ativa no primeiro ano de vida s&o tentativas
de induzir uma resposta imune primaria a partir do momento em que o filhote entra em queda de
anticorpos maternos. Schultz (2000) salienta que a vacinacdo nessa fase serve para diminuir a
"janela imunolégica" que concerne ao periodo em que o filhote estd desprotegido.

Em situagBes especificas, quando o filhote s6 recebe uma dose de vacina, é indicado que
ela seja feita apds as 16 semanas (SCHULTZ, 2000). Outrossim, um ano apds o primeiro ciclo de
vacinacdo, a WSAVA, 2010 recomenda uma Unica dose de reforco que assegura a imunidade aos
caes e que responderam bem as vacinas recebidas quando eram filhotes. Logo, as primeiras doses
e o reforgco configuram o protocolo basico da imunizacdo de cées (DAY et al., 2010). Em relacao
aos cdaes adultos, recomenda-se a revacinacdo trienais ou mais espacgadas, em caso de vacinas
essenciais com virus atenuados. J& vacinas essenciais e ndo essenciais com virus inativos
demandam reforcos mais frequentes (AMARO; MACZUGA,; CARON, 2016).

O Quadro 3, apresenta uma sugestdo de protocolo de vacinagao para os cachorros, de acordo
com as recomendagdes da WSAVA, 2020, bem como da disponibilidade dessas vacinas no Brasil
(PAUL et al., 2007; DAY et al., 2010)

Quadro 3: Sugestdo de protocolo para vacinacgdo de cdes no Brasil

Vacina Recomendaca Recomendagéo Comentérios
o para filhotes para adultos
>4 meses
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CPV-2 (virus
atenuado)

CDV (virus atenuado
ou recombinante)

CAV-2 (virus

Iniciar com 8-9
semanas, repetir a
cada 3-4 semanas

até

Uma Unica dose é
protetora.
Revacinacdo com 1
ano, depois a cada 3

Vacinas com virus
inativado ndo
recomendada

Oferece protecédo cruzada

meses.

Intranasal - Iniciar

14-16 semanas Ou mais anos
atenuado) para CAV-1, cujas vacinas
néo sdo recomendadas.
Raiva (virus Uma Unica dose é Essencial por
inativado) Iniciar com >3 protetora. obrigacdo legal ou quando

Revacinacao de
acordo com o DOI do
produto

| VACNASNAOESSENGAS |

Uma Unica dose é

ha condicao
endémica da doenca

CPiV (virus >3 semanas, protetora.
atenuado) repetir a 2-4 Revacinacao anual i
semanas depois. O uso da vacina
[Bordetela Parenteral — Iniciar| Uma Unica dose é intranasal &
bronchiseptica (cepa | com 8-9 semanas, protetora. preferivel.
atenuada) repetir a cada 3-4 | Revacinagdo anual ou
semanas até mais frequiente
14-16 semanas (animais sob alto
risco)
[Leptospira spp Iniciar com 12-16 Duas doses Recomendada somente
(bacterina inativada) semanas, depois de| intervaladas em 3-4 em lugares com alta
completar o semanas. incidéncia comprovada
programa essencial| Revacinacdo anual Ou em animais com
Repetir 3-4 ou mais freqiiente estilo de vida com alto
semanas (9-12 meses) risco
depois

ILeishmania
donovani

Iniciar com > 4 semanas, repetir duas
vezes a cada 3 semanas. Revacinagao
anual.

‘ Giardia spp (cepa inativada) ‘ Duvidas sobre a eficicia do produto. \

Somente apos sorologia
negativa para LVC.

Fonte: Adaptado de DAY et al., 2007 e DAY et al., 2010.
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No que tange aos gatos jovens ou sem historico de vacinagdo conhecido, eles devem
receber vacinas contra FCV, FHV-1 e FPV por via subcutanea ou intranasal. E recomendado para os
felinos vacinagdes espacadas em 3-4 semanas, a partir das 8 - 9 semanas, até 12-16 semanas (DAY
etal., 2010).

Apo0s 12-16 semanas de idade é que a vacinacao dos gatos tera um efeito desejado, ou seja,
apos o comeco do declinio dos anticorpos maternos. De acordo com Lappin (2004), animais com
mais de 12 semanas estdo aptos a receber duas doses com intervalos de 3-4 semanas. Posto que 0s
adultos, sem historico conhecido de vacinagdo, podem receber uma unica dose. Vale frisar que o
nivel de prote¢do que as vacinas contra FCV e FHV-1 conferem ndo é o mesmo que é conferido
pela imunizacdo contra FPV.

Dessa forma, as vacinas essenciais para gatos ndo promovem imunidade eficaz e duradoura
como as vacinas essenciais para os cachorros (DAY et al., 2010). Ap6s um ano do primeiro ciclo
de vacinagdes, a WSAVA recomenda uma dose Unica de reforco contra FCV, FHV-1 e FPV. Assim
como nos caes, essa dose Unica garante a imunidade para os felinos que ndo responderam bem a
vacinacdo quando filhotes.

As primeiras doses, em conjunto com a dose de reforco, apés um ano, configuram o
protocolo basico para imunizagao de felinos. E esperado que esses animais imunizados com vacinas
essenciais com virus atenuado permanecam protegidos por varios anos sem necessidade de
revacinagéo.

Dito isso, a revacinagdo passa a ser indicada a cada trés anos, com excec¢do das vacinas com
virus inativados e para as ndo essenciais (DAY et al., 2010). O Quadro 4 apresenta sugestdes de
protocolo de vacinagdo para os felinos, de acordo com as recomendacdes da WSAVA e da
Amercian Association of Feline Practitioners (AAFP), bem como da disponibilidade dessas
vacinas no Brasil (RICHARDS et al., 2006; DAY et al., 2010)
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Quadro 4: Sugestbes de protocolo para vacinagéo de gatos no Brasil

Vacina

FPV (virus atenuado
ou inativado)

Recomendacdol Recomendagao
para filhotes |para adultos (>4

mesesi

Duas doses
intervaladas em
3-4 semanas.
Revacinacao
com 1 ano,
depois a cada 3

ou mais
anos

Iniciar com
8-9 semanas,
repetir apos
3- 4 semanas,
com ultima

FHV-1 (virus atenuado,
inativado ou
recombinante)

dose apos 16
semanas

Duas doses
intervaladas em
3-4 semanas.
Revacinacao

FCV (virus atenuado
ou inativado)

com 1 ano,
depois a cada 3
anos

Comentarios

Apenas disponiveis, no
Brasil, como produto
trivalente para FPV, FHV-
le FCV

Raiva (virus morto)

FeLV

Uma Unica dose €
protetora.
Revacinacao de
acordo com o
DOI do produto
(1-3 anos)

Iniciar com > 3
meses.

Iniciar > 8 semanas, repetir 3-4
semanas depois. Revacinacdo
ap6s 1 ano e depois ndo mais
frequente que a cada 3 anos

Essencial por obrigacédo
legal ou quando ha
condicdo endémica da
doenca

Somente apos sorologia
negativa para o virus

Clamydophila felis
(cepa inativada ou
atenuada)

Iniciar com >9 semanas, repetir
apos 3-4 semanas. Revacinacao
anual

Duvidas sobre a eficacia do produto

Somente para gatos sob
grande risco de exposicao
Disponivel no Brasil somente
em combinagdo com as
vacinas esenciais.

Giardia spp (cepa inativada)
FIV (virus inativado)

Duvidas sobre a eficacia do produto. Induz
sorologia indistinguivel em exames de triagem.
Né&o disponivel no Brasil.

Estudos preliminares tém mostrado que
Apenas gatos negativos para cononavirus no

PIF (virus atenuado)




momento da vacinagdo podem desenvolver
alguma protecdo

Fonte: Adaptado de Richards et al., 2006 e Day et al., 2010

Sendo assim, as vacinas ndo garantem 100% de protecdo, uma vez que a eficacia depende da
competéncia imunoldgica do animal. Diversos fatores interferem na resposta eficaz das vacinas, fatores
como a vacinacao de animais muito jovens, o que pode sofrer interferéncia dos anticorpos da mae;
vacinacao de animais fracos, doentes e desnutridos; a utilizacdo da via de aplicacéo correta; ndo seguir
0 protocolo recomendado de vacinas etc (PITCAIRN, 2017).

Além disso, a vacinacdo é um procedimento que cabe exclusivamente ao veterinario, visto

que envolve uma avaliacao clinica completa, levando em consideracdo o estado de saude, o habitat,
e 0 risco de exposicao a agentes infecciosos que o animal é submetido (BARRIO, 2020). Apds a
aplicacdo, € necessario que o tutor siga as orientagdes do profissional, de modo a garantir uma
imunizacio eficaz. (DUQUE; FERNANDES; FRANCO, 2021). E imperioso que haja maior
fomento as campanhas de vacinacdo que tenham por objetivo esclarecer a gravidade de algumas

doencas que atingem cédes e gatos e que podem ser prevenidas com a vacinacao.

3 CONSIDERACOES FINAIS

Ao adotar um animal, o tutor deve assumir a responsabilidade de cuidar e zelar pelo bem-
estar e salde dele. Além de oferecer agua potavel, comida, lazer e um espaco adequado a necessidade
do animal. O tutor precisa também se ater aos cuidados essenciais para garantir a saide do seu pet.
No que tange aos cuidados com os cées e gatos, foco desse estudo, vislumbrou-se que a vacinagdo é
um cuidado imprescindivel com a saude do animal, seja ele adulto ou filhote.

O presente artigo buscou ressaltar essa importancia e também oferecer base tedrica para a
conscientizacdo dos proprietarios de animais acerca da imunizag&o ativa e passiva, bem como da
necessidade de vacina-los. Além disso, discutiu-se as recomendagfes de autores e instituicdes no
ambito da imunologia animal inerente as vacinas essenciais e ndo essenciais, assim como a idade
canina e felina mais adequada no que se refere a inoculagéo das doses de vacinas, tanto as primeiras

a serem aplicadas, quanto as doses de reforco.
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