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1. INTRODUGAO

A Leucose Enzodtica Bovina (LEB) € uma enfermidade cronica causada pelo
Bovine Leukemia Virus (BLV), amplamente distribuida em rebanhos no mundo e
associada a perdas econbmicas significativas, como redugao de produtividade,
descarte de animais e restrigdes comerciais (BARTLETT et al., 2020; MARAWAN
et al., 2021; BENITEZ et al., 2022). Na América do Sul os indices de
soroprevaléncia s&o heterogéneos, mas frequentemente elevados, refletindo
padroes de transmissdo e manejos que facilitam a manutencdo do virus nos
rebanhos (MARAWAN et al., 2021; GUNTZEL & GRIEBELER, 2023).

A patogenia da LEB envolve a infec¢ao persistente dos linfécitos B, sendo a
maioria dos animais assintomaticos (65%), parte desenvolvendo linfocitose
persistente (30%) e uma pequena fracdo evoluindo para linfossarcoma (5%)
(MARAWAN et al., 2021; NAKADA et al., 2022). A deteccéo e o acompanhamento
da doenca dependem de métodos sorolégicos e moleculares como ELISA e
gPCR, respectivamente (OIE, 2018).

Fatores produtivos e sanitarios podem estar associados ao risco ou a
prevaléncia da infecgao por BLV. Entre eles, destacam-se a paridade, o historico
de enfermidades e o perfil linfocitario dos animais. Avaliar essas relagdes permite
compreender melhor a epidemiologia da LEB no rebanho e apoiar decisdes de
manejo e controle.

Diante desse contexto, o presente estudo teve como objetivo avaliar a
associagao entre o grupo diagnostico de LEB, definidos por teste de qPCR e
ELISA, e trés conjuntos de variaveis: (i) paridade, (ii) ocorréncia de doencas, (iii)
nivel de linfocitos, em bovinos leiteiros de um rebanho uruguaio.

2. METODOLOGIA

O presente estudo utilizou dados provenientes de registros zootécnicos,
sanitarios, laboratoriais e hematoldgicos de um rebanho leiteiro com 130 vacas da
raga Holstein no Uruguai. O material analisado foi obtido a partir de banco de
dados previamente consolidados, oriundo de atividades rotineiras de
monitoramento do rebanho.

Os animais foram classificados em quatro grupos diagndsticos para LEB
com base nos resultados combinados de gPCR e ELISA: (a) Negativo para qPCR
e ELISA (gqPCR-/ELISA-), (b) Negativo para gPCR, positivo para ELISA
(QPCR-/ELISA+), (c) Positivo para qPCR e ELISA (gPCR+/ELISA-) e, (d) Outro
resultado (Outro).
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Foram selecionadas para analise as variaveis paridade (numero de partos
registrados por animal); ocorréncia de doencgas, geral e agrupadas em metabdlica
e uterinas, conforme registros clinicos; e niveis de linfocitos, classificado em
normal (<5.6x10°%L), alto (<10x10°%L - 25.6x10°%L), muito alto (=10x10%L).

Para investigar possiveis associagdes entre os grupos diagnosticos e essas
variaveis, foram construidas tabelas de contingéncia e aplicados testes
estatisticos. Inicialmente, utilizou-se o teste Qui-quadrado de Pearson para avaliar
as associagdes, em alguns casos recorreu-se ao teste de Fisher para garantir a
validade dos resultados. Para as analises comparativas entre pares de grupos, foi
empregado o teste de Post Hoc de Fisher. As anadlises estatisticas foram
conduzidas utilizando o software R, verséo 4.4.2.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra analisada foi composta por 130 vacas Holstein, distribuidas nos
seguintes grupos diagnésticos para BLV: qPCR+/ELISA+ (n=34), qPCR-/ELISA+
(n=40), qPCR-/ELISA- (n=43) e Outro (n=13), este ultimo incluindo resultados
inconclusivos ou amostras que necessitaram repeticdo (Tabela 1).

Tabela 1. Distribuigdo dos animais segundo resultados combinados de qPCR e
ELISA para detecgado do Bovine Leukemia Virus (BLV).

qgPCR+  gPCR-

ELISA + 34 40
ELISA - 00 43

ELISA +: positivo no exame de ELISA; ELISA -: negativo no exame de
ELISA; gPCR +: positivo no exame de gPCR; qPCR -: negativo no exame de
gPCR; Outro: 13 animais.

Ao avaliar a paridade (Tabela 2), observou-se predominio de multiparas e
secundiparas no grupo gPCR-/ELISA+ (17 e 14 animais, respectivamente),
enquanto o grupo qPCR-/ELISA- apresentou maioria de primiparas (33 animais),
com diferenga significativa entre os grupos (p<0.001). A diferenga estatistica
também foi observada entre o grupo qPCR-/ELISA- e o grupo qPCR+/ELISA+
(p<0.001). Esses achados indicam que animais mais velhos tém maior
probabilidade de serem positivos nos exames diagndsticos, possivelmente devido
ao maior tempo de exposigao ao BLV (MARAWAN et al., 2021; LV et al., 2024).

Tabela 2. Distribuicao dos animais por paridade e grupo diagnoéstico de Leucose
Enzodtica Bovina definidos por qPCR e ELISA.

Grupo Diagnéstico Multipara Secundipara Primipara Total
qPCR -/ ELISA + 17 14 9 40
qPCR -/ ELISA - 6 4 33 43
qPCR +/ ELISA + 19 8 7 34
Outro 6 3 4 13

Total 130
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Quanto as doencgas associadas, estas foram avaliadas de forma conjunta e,
separadamente, em metabdlicas e uterinas. N&do houve associagdo significativa
quando consideradas em conjunto (p>0.1). Para doengas metabdlicas,
observou-se tendéncia estatistica (p=0.08), com maior numero absoluto de casos
no grupo gPCR-/ELISA+ (n=6). Ja nas doencgas uterinas, o teste de Fisher indicou
uma associagao significativa (p=0.04), com maior ocorréncia de casos no grupo
gPCR-/ELISA- (n=10). No entanto, os numeros absolutos de casos foi baixo em
todas as categorias, sugerindo que o tamanho amostral limitado pode ter
restringido a detecg¢ao de diferengas mais consistentes.

Na analise dos niveis de linfocitos, houve diferenca significativa entre os
grupos (p<0.05), mas as comparagdes par-a-par (teste post hoc) ndo mantiveram
significancia apos a corregdo para multiplos testes. A distribuicdo detalhada por
grupo diagnéstico esta apresentada na Tabela 3. Esse padrao sugere que o efeito
observado no teste global pode estar distribuido entre varias combinagbes de
grupos e que um numero maior de animais, especialmente na categoria com
‘muito alto” nivel de linfécitos, poderia aumentar a capacidade de deteccdo de
diferencas especificas.

Tabela 3. Distribuicdo dos animais segundo niveis de linfécitos e grupo
diagnostico de LEB definido por gPCR e ELISA.

Linfocitos Linfécitos Linfécitos

Grupo Diagnostico normais Alto Muito Alto Total
gqPCR -/ ELISA + 24 14 1 39
gPCR -/ ELISA - 20 23 0 43
qPCR +/ ELISA + 11 18 5 34

Outro 6 7 0 13
Total 129

Esses resultados estdo alinhados a literatura, que descreve a LEB como
uma doenga crénica com carater imunossupressor, capaz de desregular o sistema
imune e aumentar a susceptibilidade a outras doencas, além de reduzir a
resposta vacinal (BARTLETT et al., 2020; FRIE et al., 2016; NASCIMENTO et al.,
2023; LV et al., 2024). O achado de maior positividade em vacas multiparas
reforca a influéncia do tempo de exposigao no risco de infeccdo pelo BLV, e os
padrées observados de doencas e linfocitose indicam tendéncias que merecem
investigagdo com amostras mais amplas.

4. CONCLUSOES

A maior positividade para LEB em animais multiparos indica que o tempo de
exposicao ao BLV é um fator relevante na infecgéo. A analise integrada de dados
clinicos, laboratoriais e zootécnicos permitiu caracterizar o perfil epidemiolégico
do rebanho e sugerir tendéncias de maior ocorréncia de doengas e alteragbes
linfocitarias em animais positivos. Esses achados reforcam a necessidade de
considerar idade e historico produtivo nas estratégias de controle da LEB.
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