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Importância 
A doença de Aujeszky (pseudoraiva) é uma enfermidade de suínos 

economicamente importante e altamente contagiosa. Essa infecção viral tende a causar 

sinais nervosos em animais jovens, doença respiratória em suínos mais velhos e perdas 

reprodutivas em matrizes. As taxas de mortalidade em leitões muito novos podem ser 

muito altas, embora animais mais velhos geralmente se recuperem. Suínos recuperados 

podem carrear o vírus em latência e podem retomar a disseminação em um período 

posterior. Outras espécies podem ser infectadas quando em contato com suínos 

infectados ou se alimentando de carne suína crua, resultando em sinais neurológicos 

que geralmente são fatais dentro de poucos dias. Surtos severos foram vistos em 

bovinos expostos à suínos infectados no passado, e milhares de visões e raposas 

morreram recentemente na China após serem alimentados com fígado suíno 

contaminado. O motivo que outros animais além dos suínos, normalmente não 

sobreviverem à infecção ainda não está claro. 

A doença de Aujeszky pode resultar em restrições comerciais, assim como perdas 

econômicas, em países onde ela é endêmica. Ainda, permanece como um problema 

significativo entre suínos domésticos em algumas partes do mundo. Cepas que 

causaram surtos recentes entre suínos vacinados na China podem ser uma preocupação 

especial. Programas de erradicação eliminaram essa doença de suínos domésticos em 

muitas nações, incluindo os Estados Unidos e Canadá. Entretanto, os vírus ainda são 

mantidos em suínos e javalis selvagens, e podem ser reintroduzidos em suínos 

domésticos a partir destas fontes. Os vírus de suídeos selvagens também causaram a 

doença de Aujeszky esporadicamente em outros animais, particularmente em cães de 

caça. 

Etiologia 
A doença de Aujeszky resulta da infecção pelo herpesvírus suíno tipo I (SuHV-1), 

que também é conhecido informalmente por Vírus da Doença de Aujeszky (VDA) ou 

vírus da pseudoraiva. Esse vírus é membro do gênero Varicellovirus e da família 

Herpesviridae (subfamília Alphaherpesvirinae). Variantes virais que emergiram na 

China em 2011 tem diferenças genéticas significantes de outras cepas de SuHV-1 que 

circulam no mundo. 

Diversas cepas de SuHV-1 são mantidas em suínos e javalis selvagens. Esses vírus 

podem diferir daqueles que circulam entre suídeos domésticos na mesma região. Pelo 

menos algumas das cepas de SuHV-1 encontradas em suídeos selvagens nos EUA e 

Europa parecem ser relativamente atenuadas para suínos, embora não necessariamente 

para outras espécies. 

Espécies Afetadas 
Membros da família Suidae são os hospedeiros naturais para o SuHV-1. Animais 

também conhecidos por manter esse vírus incluem suínos domésticos (Sus scrofa), 

javalis selvagens (várias subespécies de Sus scrofa) e suínos selvagens, que podem ser 

suínos domésticos ou cruzas entre esses animais e javalis selvagens. Aproximadamente 

todos os outros mamíferos também são suscetíveis à infecção, mas como hospedeiros 

terminais. Casos clínicos foram relatados em mamíferos domésticos incluindo ovinos 

bovinos, caprinos, felinos e caninos (embora as infecções pareçam ser raras em 

equinos); raposas e visões; vários animais silvestres em cativeiro (por exemplo cães 

selvagens africanos, Lycaon pictus; ursos); e incomumente em animais silvestres (ex: 

panteras, Puma concolor coryi, na Florida; raposa vermelha, Vulpes Vulpes, na Europa; 

gambás; guaxinins, Procyon lotor). O SuHV-1 não parece infectar macacos sem cauda, 

embora alguns primatas sejam suscetíveis. 

Potencial zoonótico 

Sinais clínicos não ocorrem em humanos. A soroconversão foi relatada, porém não 

há evidências que o vírus seja replicado significantemente ou seja transmitido a partir 

de pessoas. 
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Distribuição Geográfica 
SuHV-1 é conhecido por ocorrer em partes da Europa, 

Ásia, América Latina e África. O vírus é ausente em poucos 

países (Ex. Austrália, Groenlândia), e está erradicado de 

suínos domésticos em outros países, incluindo nações 

europeias, Estados Unidos, Canadá, Nova Zelândia e Japão. 

Entretanto, o vírus ainda está presente em suídeos selvagens 

ou silvestres, em muitos desses países, com relatos 

publicados descrevendo a presença nos Estados Unidos, 

Europa e Japão. 

Transmissão 
O vírus SuHV-1 geralmente é transmitido entre suínos 

domésticos via rotas respiratórias e orais, embora a 

transmissão venérea também seja possível. Durante 

infecções agudas, esse vírus pode permanecer por mais de 2 

semanas no epitélio tonsilar, leite, urina e secreções vaginais 

e prepuciais. Ele geralmente é disseminado diretamente entre 

animais através do contato direto (focinho com focinho); 

entretanto, pode permanecer infeccioso por mais de sete 

horas no ar, se a umidade relativa for pelo menos 55%. 

Evidências circunstanciais, de surtos na Europa, sugerem 

que vírus aerolizado pode ser capaz de viajar alguns 

quilômetros sob algumas condições. Tecidos de suínos 

infectados podem transmitir a SuHV-1 se forem ingeridos, e 

alguns surtos foram atribuídos à ingestão de tecidos de outros 

animais infectados, particularmente roedores. Fetos podem 

ser infectados in utero. 

O SuHV-1 pode ser transmitido por fômites e carcaças. 

Esse vírus pode sobreviver por muitos dias em cama, solo, 

alimento, fezes, grama e água infectados, com alguns relatos 

de sobrevivência ambiental por até duas semanas, sob 

algumas condições, em 20-24˚C. Ele pode permanecer viável 

por mais tempo quando as temperaturas são muito baixas. 

Os métodos primários de transmissão em suínos 

selvagens e silvestres são debatidos, embora algumas 

evidências sugiram que a maioria dos vírus podem se 

espalhar venereamente nesses animais. Alguns suínos podem 

se tornar infectados por cheirarem troncos de árvores 

marcados com saliva de machos durante a estação de monta. 

Outros autores propuseram que a transmissão oral e 

respiratória entre animais pode ser significante. O risco de 

transmissão via aerossol entre suínos silvestres para suínos 

domésticos parece ser baixa, assim como a concentração de 

animais que disseminam o vírus é baixa e muitas das cepas 

parecem ser atenuadas. 

Suínos silvestres e domesticados infectados podem se 

tornar carreadores latentes do SuHV-1. O vírus inativo é 

carreado no nervo ganglionar próximo ao local de entrada do 

vírus. O gânglio trigeminal parece ser o primeiro local em 

suínos domésticos, porém alguns estudos sugerem que o 

gânglio sacral pode ser mais importante em suínos silvestres 

(embora o vírus possa ser encontrado no gânglio trigeminal). 

O vírus latente pode ser reativado após estresses como 

transporte, superlotação, injeções com corticosteroides e 

parto. 

Outras espécies geralmente se tornam infectadas pelo 

contato próximo com suínos infectados, ou por ingerir 

tecidos contaminados crus (carne, fígado e pulmão) de 

suínos e outros animais. Embora alguns animais que não 

sejam suínos possam ocasionalmente disseminar o vírus em 

secreções nasais e orais, eles morrem muito cedo após a 

infecção e geralmente não transmitem o vírus. Mesmo assim, 

a rara transmissão lateral foi relatada em ovinos e bovinos. 

Desinfecção 
O SuHV-1 é suscetível à compostos de amônia 

quaternária, fenóis, hidróxido de sódio à 2%, hipoclorito de 

sódio, clorexidine, etanol, iodo e outros desinfetantes. 

Embora este vírus seja estável somente em pH entre 5 e 9, a 

inativação através de ácidos é variável. O SuHV-1 pode ser 

inativado pela luz solar, secagem e altas temperaturas, 

porém, quanto tempo ele permanece viável, é influenciado 

pelas condições específicas e presença de matéria orgânica. 

Período de Incubação 
O período de incubação geralmente é de 2-6 dias em 

suínos. Acredita-se que o período seja menor que 9 dias em 

bovinos e ovinos. Os períodos de incubação relatados em 

cães variam de 2 a 10 dias, porém a maioria dos casos 

provavelmente se tornam aparente em 2 a 4 dias. 

Sinais Clínicos 

Suídeos 

Em suínos, os sinais variam com a idade do animal. Em 

suínos com menos de uma semana de idade, febre, apatia e 

anorexia são rapidamente seguidas de tremores, tonturas e 

outros sinais de envolvimento do sistema nervoso central. 

Alguns suínos com paralisia de posterior podem sentar sobre 

seus quadris na posição de "cão sentado". Outros podem ficar 

deitados e pedalando, ou caminhando em círculos. A 

mortalidade no grupo dessa idade é muito alta; uma vez que 

os sinais neurológicos se desenvolvem, o animal geralmente 

morre dentro de 24-36 horas. A morte súbita também pode 

ocorrer. Sinais similares ocorrem em suínos mais velhos, 

porém a taxa de mortalidade é mais baixa. Vômito e sinais 

respiratórios também foram relatados em grupos de maior 

idade. 

Em suínos desmamados, a doença de Aujeszky é 

principalmente respiratória, com sinais clínicos que 

comumente incluem febre, anorexia, perda de peso, tosse, 

espirros, conjuntivite e dispneia. A doença respiratória pode 

ser complicada por infecções bacterianas secundárias. Sinais 

nervosos geralmente são vistos. Leitões desmamados 

geralmente se recuperam após 5-10 dias. Em adultos, a 

infecção geralmente é branda ou inaparente, com sinais 

respiratórios predominantes. Entretanto, alguns suínos 

adultos podem desenvolver sinais respiratórios mais severos 

que podem progredir para pneumonia. Sinais neurológicos 

variando em severidade de tremores musculares para 

convulsões foram relatados ocasionalmente. Matrizes 

prenhas podem reabsorver os fetos, abortar ou parir neonatos 
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fracos e trêmulos; ninhadas afetadas podem conter uma 

mistura de neonatos normais, natimortos e fracos. 

Infecções em suínos e javalis selvagens tendem a ser 

assintomáticas ou brandas em muitos casos. Sinais 

respiratórios brandos são os mais comumente observados na 

natureza; entretanto, sinais nervosos foram documentados 

durante um surto entre suínos selvagens na Espanha, assim 

como em dois animais na Alemanha. Muitos dos vírus 

circulantes entre suínos silvestres parecem ser de baixa 

virulência e causam pouca ou nenhuma doença até mesmo 

em suínos domesticados, embora animais muito jovens 

possam desenvolver sinais respiratórios e neurológicos. Os 

efeitos desses vírus na função reprodutiva ainda não foram 

avaliados. Se suínos domésticos tem um alto nível de 

resistência à SuHV-1 virulentos ainda não está claro. Um 

estudo encontrou que javalis inoculados com SuHV-1 

virulentos de suínos domésticos não se tornaram doentes, 

porém outros dois estudos relataram sinais clínicos 

moderados à severos em suínos ou javalis selvagens. 

Outras espécies 

Em outros animais suscetíveis além dos suínos, a doença 

de Aujeszky geralmente se apresenta através de sinais 

neurológicos, frequentemente acompanhada de prurido local 

próximo à região da entrada do vírus. Esses casos geralmente 

são fatais dentro de poucos dias. 

Em bovinos e ovinos, os sinais iniciais são normalmente 

prurido intenso, concentrado em uma região da pele, a qual 

se apresenta com lambedura, roedura e fricção excessiva. A 

automutilação é comum. Animais afetados se tornam 

progressivamente mais fracos e eventualmente em decúbito, 

antes da morte. Convulsões, vocalização, ranger dos dentes, 

irregularidades cardíacas e respiração acelerada e superficial 

também são comuns. 

Sinais clínicos comumente relatados em cães incluem 

depressão, anorexia, dispneia, taquipneia, vômito, salivação 

excessiva, espasmos dos músculos laringeais e faringeais, 

ataxia e espasmos ou rigidez muscular. Muitos cães tem 

prurido facial, embora isso não seja sempre presente. 

Inquietação ou vocalizações são comuns, além de alguns 

cães se tornarem agressivos. Diarreia sanguinolenta e/ou 

hematêmese são relatadas em poucos casos. Alguns cães 

morrem muito rápido com poucos ou nenhum sinal clínico; 

outros morrem 1-2 dias após se tornarem doentes. Poucos 

casos foram descritos em gatos, porém os sinais relatados 

foram semelhantes com anorexia, sinais de prurido, 

salivação excessiva e sinais neurológicos (incoordenação, 

paralisia). Agressividade é raramente relatada em gatos. 

Raposas desenvolvem febre, vômito, dispneia, seguido de 

prurido intenso, rosnado frequente e sinais de desconforto 

(levantam e deitam com frequência). 

 Os sinais clínicos em visões podem incluir sinais 

neurológicos (comportamento anormal como morder a 

jaula), anorexia, diarreia, dispneia e vômito. Enquanto 

algumas fontes relatam que visões geralmente não 

desenvolvem prurido, outros dizem que os animais 

esfregavam a pele abdominal e facial durante um surto na 

China. Se isso foi causado por prurido ou pela doença 

neurológica não se sabe. A patogenia da doença de Aujeszky 

relatada em visões é diferente do que em outras espécies, 

podendo incluir hemorragias sistêmicas. Entretanto, 

atualmente não há relatos de sinais hemorrágicos em visões 

vivos. 

Lesões Post Mortem  clique para ver imagens 

Suídeos 

Lesões macroscópicas são frequentemente sutis, 

ausentes ou difíceis de serem visualizadas em suínos. Muitos 

animais apresentam rinite fibrino-necrótica ou serosa, porém 

isso pode ser visível somente se a cabeça for dividida em 

duas e a cavidade nasal aberta. Edema, congestão ou 

consolidação pulmonar as vezes estão presentes, e 

pneumonia bacteriana secundária pode resultar em lesões 

macroscópicas mais evidentes. Os linfonodos podem estar 

congestos e conter pequenas hemorragias. Suínos afetados 

também podem ter tonsilite ou faringite necrótica, meninges 

congestas ou placentite necrótica. Focos necróticos no fígado 

e baço, são possíveis, especialmente em leitões ou fetos. 

Em animais com sinais neurológicos, o exame 

microscópico da porção branca e cinzenta revela 

meningoencefalite não supurativa. Achados microscópicos 

adicionais podem incluir tonsilite, bronquite, bronquiolite e 

alveolite necrótica. A necrose focal é comum no fígado, 

baço, adrenal e linfonodos de fetos afetados. Incomumente, 

uma infecção experimental em suínos mais velhos (60 dias 

de idade) com uma das cepas emergentes da China, causou 

necrose em múltiplos tecidos fora do cérebro (exemplo: 

tonsila, pulmão, fígado e baço) no exame histopatológico. 

Outras espécies 

Em bovinos, as únicas lesões macroscópicas podem ser 

áreas de edema e hemorragia na medula espinhal. Essas 

lesões geralmente são encontradas na porção que inerva a 

área de prurido. Lesões microscópicas de infiltrado 

inflamatório e degeneração neuronal podem ser encontradas 

em porções afetadas da medula espinhal e sistema nervoso 

central. 

Lesões macroscópicas geralmente são poucas ou 

ausentes em cães, embora alopecia facial e edema (devido ao 

prurido), enfisema e edema leve a difuso alveolar, petéquias 

e equimoses endocárdicas e epicárdicas e conteúdo intestinal 

sanguinolento tenham sido relatados em alguns animais. 

Entretanto, cães com doença de Aujeszky na China 

geralmente tem lesões hemorrágicas no coração (petéquias e 

equimoses no endocárdio e epicárdio, hemorragia valvar, 

trombos cardíacos) hemorragias no timo e 

hemorragia/congestão pulmonar focal. A maioria desses cães 

teve grande quantidade de áreas escuras a avermelhadas, de 

consistência mole, preenchidas com sangue na região do 

baço, e alguns tiveram hemorragia renal ou pleural. O achado 

microscópico clássico em cães com doença de Aujeszky é 

encefalite não supurativa no tronco cerebral, porém 

inflamação também é comum nos nervos ganglionares 

(nervo trigeminal) e há relatos de lesões microscópicas 
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afetando os gânglios do coração e intestinais, e também 

pequenas áreas de necrose hepática. Casos da China tinham 

evidências microscópicas de hemorragia e congestão em 

vários tecidos e necrose ou exsudação no miocárdio, além de 

lesões relatadas em cães de outros países. 

A patologia da doença de Aujeszky em visões é relatada 

por diferir de outras espécies, sendo as lesões mais 

prevalentes hemorragias e isquemias associadas com 

vasculopatia sistêmica de pequenos vasos e reação 

inflamatória mínima ou até mesmo ausente no sistema 

nervoso central. Lesões macroscópicas relatadas durante 

surtos entre visões na China incluíram lesões esplênicas 

(numerosas áreas de consistência mole e coloração 

avermelhadas a enegrecidas preenchidas com sangue), 

avermelhamento intestinal difuso, estômago e intestinos 

cheios de gás, petéquias e equimoses epicárdicas, 

hemorragia pulmonar focal e/ou congestão, e hemorragia 

renal. 

Testes diagnósticos 

Suídeos 

Os ácidos nucleicos e antígenos do SuHV-1 podem ser 

encontrados em swabs nasais, fluído orofaríngeo, swabs e 

biópsias de tonsilas de suínos vivos. O cérebro, baço e 

pulmões são os órgãos de eleição para o isolamento do vírus 

após necropsia, entretanto o vírus pode também estar 

presente em outros tecidos. Suínos latentemente infectados 

são mais propensos a serem identificados nos gânglios 

trigeminal em suínos domésticos e nos gânglios sacrais e 

trigeminal de suínos selvagens, porém o vírus vivo 

geralmente não é recuperado. 

O SuHV-1 pode ser isolado em um número de linhagens 

celulares ou culturas de células primárias; as células do rim 

suíno (PK-15) são as mais usadas. Os vírus isolados podem 

ser identificados através de ensaios de imunofluorescência e 

imunohistoquímica ou reação de cadeia polimerase (PCR). 

A PCR pode identificar ácidos nucleicos virais diretamente 

das secreções ou amostras teciduais. A maioria dos testes de 

PCR, puderam detectar as variantes virais emergentes 

recentes da China, porém novos testes que podem distinguir 

essas cepas de isolados clássicos de SuHV-1 já foram 

publicados. A imunofluorescência pode detectar antígenos 

virais em amostras teciduais e swabs nasais. 

Testes sorológicos para a doença de Aujeszky incluem a 

neutralização viral, aglutinação de látex e testes ELISA. 

Outros testes, como a fita de imunocromatografia rápida, 

foram publicados e podem ser licenciados em algumas áreas. 

Alguns ELISAs e testes de aglutinação de látex podem 

distinguir suínos vacinados, de infectados, se as vacinas com 

genes detectáveis forem utilizadas. Amostras de soro 

pareadas podem ser coletadas em regiões onde o SuHV-1 

circula, para distinguir animais recentemente infectados. 

Alguns testes sorológicos também podem ser usados com 

sangue completo, leite ou exsudato muscular (suco de carne). 

 

 

Outras espécies 

Testes como o isolamento viral, PCR e detecção de 

antígeno podem diagnosticar a doença de Aujeszky em 

outros animais além de suínos. Tecidos do tronco encefálico 

(mesencéfalo, medula oblonga e cerebelo) têm sido 

utilizados em casos clínicos de cães, gatos, raposas, visões e 

outras espécies. A secção da medula espinhal que inerva a 

área de prurido pode ser coletada em bovinos. Outros tecidos 

recomendados no bovino incluem a área de prurido da pele e 

de tecidos subcutâneos. Antígenos virais também foram 

encontrados na medula espinhal cervical, gânglios 

trigeminal, outros gânglios periféricos, coração e estômago 

de alguns cães e na medula espinhal, gânglio trigeminal e 

mucosa orofaríngea de visões. Outros tecidos que podem ser 

usados incluem áreas de pele com pelo e prurido, glândula 

salivar, mucosa faríngea, pulmão e adrenal. 

A sorologia não ajuda muito em outras espécies que não 

sejam suínos; esses animais geralmente morrem antes de 

montar uma resposta com anticorpos. 

Tratamento 
Não há tratamento específico para a doença de 

Aujeszky, exceto por tratamento de suporte e para infecções 

secundárias. 

Controle 

Notificação da doença 

Uma resposta rápida é vital para conter surtos em 

regiões livres da doença. Veterinários que encontrem ou 

suspeitem de doença de Aujeszky devem seguir as diretrizes 

do seu território nacional ou local para o relato. No Brasil e 

nos Estados Unidos, o estado ou autoridades federais 

veterinárias devem ser informadas imediatamente. 

Prevenção 

Medidas preventivas em uma região endêmica incluem 

o isolamento e teste de novos animais antes de serem 

incluídos em uma granja, e medidas de bioseguridade para 

prevenir a entrada de fômites, pessoas e animais circulantes, 

incluindo roedores e pássaros, contaminados. Propriedades 

infectadas devem passar por quarentena para prevenir a 

transmissão do vírus para outros animais. 

Na maioria das áreas livres de Aujeszky, granjas de 

suínos domésticos devem ser protegidas do contato com 

suínos silvestres ou asselvajados e seus tecidos. A prevenção 

do contato direto (ex. sistema de vedação dupla), junto com 

sanidade restrita, são as medidas mais importantes. Algumas 

análises concluem que o risco de transmissão por aerossol de 

suínos silvestres parece baixo. Devido ao fato de que 

infecções transmitidas para suínos domésticos de suínos 

silvestres serem inaparentes, parece ser necessário monitorar 

periodicamente granjas de alto risco com testes laboratoriais. 

A vacinação pode auxiliar no controle da doença, 

porém, deve ser parte de um programa de controle da 

enfermidade. A vacinação rotineira de granjas, geralmente é 

proibida em países que são oficialmente livres da doença de 

Aujeszky. As vacinas atualmente disponíveis protegem os 
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suínos dos sinais clínicos e reduzem a disseminação do vírus, 

porém não conferem imunidade completa ou previnem 

infecções latentes. Vacinas inativadas, atenuadas e com 

marcadores de genes deletados estão disponíveis; as vacinas 

de genes deletados permitem que os suínos vacinados sejam 

distinguidos de suínos infectados com o vírus de campo. 

Algumas das vacinas disponíveis atualmente são ineficientes 

contra variantes de vírus que emergiram na China desde 

2011. Vacinas contra essas cepas estão em desenvolvimento. 

A viabilidade de usar vacinas orais em suínos silvestres e 

javalis está sendo investigada. 

Estratégias para erradicar a doença de Aujeszky de 

granjas, incluem testes e remoções, segregações de proles e 

despovoamento. Na estratégia de teste e remoção os lotes são 

criados e testados mensalmente, removendo os animais que 

são positivos no teste. Essa técnica funciona melhor quando 

há uma prevalência relativamente baixa de infecção no lote. 

Também pode ser combinada com vacinação. Uma 

dificuldade com essa estratégia é que pode ser difícil de 

detectar animais com infecção latente. Na segregação de 

proles o rebanho é vacinado e leitões jovens desmamados são 

removidos e criados até a fase adulta em outro local. Esses 

suínos são testados periodicamente e qualquer animal 

positivo é removido. O rebanho original é eventualmente 

despovoado e substituído por animais livres da doença de 

Aujeszky. O despovoamento e o repovoamento são as 

técnicas mais drásticas. As baias são limpas, desinfetadas e 

ficam sem animais durante 30 dias. 

Medidas preventivas em outras espécies incluem evitar 

o contato com suínos potencialmente infectados, incluindo 

suínos silvestres ou asselvajados, seus tecidos e sua carcaça. 

Tecidos crus de suínos não devem ser fornecidos à 

carnívoros. Vacinas geralmente não estão disponíveis para 

outras espécies além de suínos e os vírus atenuados das 

vacinas de suínos já causaram doença em algumas espécies. 

Morbidade e Mortalidade 
A doença de Aujeszky é especialmente importante em 

áreas com densa população de suínos. Suínos próximos a 

essas granjas podem se tornar infectados. A taxa de 

mortalidade diminui com o avanço da idade; pode ser 

próxima a 1-2% em suínos de crescimento e terminação; 5-

10% em suínos desmamados; até 50% (ou superior) em 

leitões de maternidade e tão altas quanto 100% em animais 

com menos de duas semanas de vida. Aproximadamente 

20% ou menos das leitoas abortam. Entretanto, cepas 

diferem na virulência. Algumas podem causar mortes mesmo 

em adultos, enquanto outras tendem a causar sinais brandos 

ou nenhum sinal, com exceção de animais muito jovens. 

Cepas que emergiram entre suínos vacinados na China em 

2011 parecem ser mais virulentas que algumas cepas 

clássicas.  Leitões paridos por fêmeas imunes podem estar 

protegidos por anticorpos maternos até 4 meses de idade. 

O SuHV-1 se tornou um assunto crescente em suínos 

silvestres, primeiramente como um risco para a transmissão 

para animais domésticos. Populações de javalis e suínos 

silvestres estão expandindo e se disseminando para novas 

regiões. Relatos de taxas de soroprevalência entre esses 

animais variam amplamente de <1% a 61-66%, 

frequentemente em áreas de baixa e alta prevalência no 

mesmo continente (ex América do Norte, Europa). A 

soroprevalência pode variar com o tempo. Muitas das cepas 

de SuHV-1 encontradas em alguns suínos silvestres na 

América do Norte e Europa parecem ser atenuadas para 

suínos adultos, embora elas ainda possam causar doença em 

leitões muito jovens. A doença severa já foi relatada em 

suínos mais velhos na natureza, embora isso seja raro. 

Em outros animais além de suínos, a doença de 

Aujeszky é quase sempre fatal. No passado, perdas severas 

ocorriam em bovinos expostos à suínos infectados 

assintomaticamente. Recentemente, surtos entre visões e 

raposas domésticas alimentadas com fígados de suínos na 

China afetaram aproximadamente 8.000 visões em 7 

fazendas e aproximadamente 1.200 raposas. A mortalidade 

em visões pode ser alta; a taxa de mortalidade nesses surtos 

foi entre 80-90%. Nas raposas, a taxa de morbidade foi 

aproximadamente 80% e a taxa de fatalidade foi 100%. Nos 

últimos anos, houve um número de relatos de casos fatais em 

cães de caça, que aparentemente adquiriram de suínos 

silvestres ou javalis na América do Norte, Europa e China. 

Situação no Brasil 
No Brasil, a enfermidade é de notificação obrigatória 

imediata em qualquer caso suspeito. Segundo dados da OIE, 

a doença de Aujeszky esteve ausente do país entre 2006 e 

2009, mas após isso, teve ocorrência anual até 2018.  

A doença ocorre no país desde 1912, e em Santa 

Catarina desde 1984. No estado de Santa Catarina, o último 

caso de doença foi identificado em julho de 2004: durante o 

processo de despovoamento/repovoamento, foi detectado 

um rebanho suíno positivo localizado no oeste de SC. Santa 

Catarina é o único estado da federação considerado livre da 

enfermidade.  

A doença ocorre em outros estados do país, como o 

Paraná, com predomínio em granjas de javalis e em criações 

de subsistência, sendo o último registro em 2018. Isso leva a 

crer que ela pode ser reintroduzida em Santa Catarina através 

da circulação de suínos asselvajados e/ou javalis.  
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