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Importância 

Maedi-visna e artrite e encefalite caprina são doenças virais economicamente 

importantes que afetam ovinos e caprinos. Estas doenças são causadas por um grupo 

de lentivírus chamados lentivirus de pequenos ruminantes (SRLVs). Os SRLVs 

incluem o vírus maedi-visna (MVV), que ocorre principalmente em ovinos e o vírus da 

encefalite-artrite caprina (CAEV), encontrado principalmente em cabras, bem como 

outras variantes de SRLV e vírus recombinantes. Os vírus infectam seus hospedeiros 

na maioria das vezes subclinicamente, entretanto, alguns animais desenvolvem alguma 

das várias síndromes de doenças progressivas e intratáveis. As principais síndromes em 

ovelhas são dispneia (maedi) ou sinais neurológicos (visna), ambas eventualmente 

fatais. Cabras adultas geralmente desenvolvem artrite crônica progressiva, enquanto 

que a encefalomielite é vista em cabras jovens. Outras síndromes (por exemplo, surtos 

de artrite em ovelhas) também são relatadas ocasionalmente e a mastite ocorre em 

ambas as espécies. Perdas econômicas adicionais podem ocorrer devido a restrições de 

comercialização e exportação, abate prematuro e/ou queda na produção de leite. As 

perdas econômicas podem variar consideravelmente entre os rebanhos. 

Etiologia 

Os lentivírus de pequenos ruminantes (SRLVs) pertencem ao gênero Lentivirus na 

família Retroviridae (subfamília Orthoretrovirinae). Dois desses vírus são conhecidos 

há muitos anos: o vírus maedi-visna (MVV), que causa principalmente as doenças 

maedi e visna em ovinos e o vírus da artrite encefalite caprina (CAEV), que causa 

principalmente artrite e encefalite em cabras. Na América do Norte, maedi-visna e seu 

vírus causador têm sido tradicionalmente chamados de pneumonia progressiva ovina e 

vírus de pneumonia progressiva ovina. Muitas variantes de SRLV foram reconhecidas 

nas últimas décadas. Como resultado este grupo de vírus é agora classificado em cinco 

genótipos, de A a E. O Genótipo A é um grupo heterogêneo, dividido em subtipos A1 

a A13 e contém os vírus "maedi-visna" clássicos e outras variantes de SRLV, incluindo 

alguns que infectam ovinos e caprinos. O genótipo B (subtipos B1 a B3) contém as 

estirpes clássicas de CAEV. Os outros 3 genótipos, todos encontrados na Europa, são 

menos comuns. O genótipo C afeta tanto ovinos como caprinos, enquanto que os 

genótipos D e E são cepas divergentes de cabras. A recombinação pode ocorrer entre 

diferentes SRLVs, criando novas variantes. 

Espécies Afetadas 

Os SRLVs causam doenças em ovinos e caprinos. Cepas clássicas de MVV 

ocorrem principalmente em ovinos, mas algumas outras variantes do genótipo A 

infectam ambas as espécies. Os vírus do genótipo C também afetam tanto os ovinos 

como os caprinos, enquanto os isolados clássicos de CAEV (genótipo B) e os genótipos 

D e E ocorrem principalmente em cabras. A especificidade de hospedeiro dos SRLVs 

não é absoluta: vírus transmitidos de ovelhas para cabras (ou vice-versa) às vezes se 

adaptam e persistem na nova espécie. 

Parentes selvagens de pequenos ruminantes podem ser infectados por SRLVs de 

animais domésticos. Um vírus, que acreditava-se ser CAEV, causou a doença em várias 

cabras-das-montanhas (Oreamnos americanus) que tinham sido alimentadas com leite 

de cabra quando filhotes e em outra cabra-da-montanha alojada com este grupo. O 

muflão (Ovis gmelinii) pode ser infectado experimentalmente com SRLVs  e os vírus 

do genótipo B foram detectados em Ibex selvagens (Capra ibex) em contacto com 

cabras. Evidências sorológicas de infecções por SRLV também foram relatadas em 

algumas espécies, incluindo muflão, cabra montesa e camurça (Rupicapra rupicapra). 

Evidências preliminares sugerem que alguns vírus em ruminantes selvagens podem ser 

diferentes de CAEV e MVV. 

Acredita-se que outros animais não possam ser hospedeiros para SRLVs. Os 

bezerros recém-nascidos podem ser infectados experimentalmente com CAEV, 

entretanto, a infecção foi assintomática e o vírus aparentemente desapareceu após 4 

meses. 
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Potencial zoonótico 

Não há evidências de que humanos sejam suscetíveis ao 

SRLV.  

Distribuição Geográfica 

Os genotípos A e B do SRLV, os quais abrangem 

isolados de MVV clássico e CAEV, são mundialmente 

distribuídos. O MVV tem sido encontrado na maioria dos 

países que produzem ovinos, com exceção da Islândia, onde 

foi introduzida e erradicada, e na Austrália e Nova Zelândia. 

CAEV vem sendo detectado nos países mais 

industrializados. Atualmente, os genótipos C (Noruega), D  

(Espanha e Suíça) e E (Itália), parecem ser limitados a 

pequenas áreas da Europa.  

Transmissão  

MVV e CAEV podem ser transmitidos para cordeiros, 

cabritos ou outras espécies sensíveis que consomem leite ou 

colostro. A transmissão lactogênica já foi considerada a 

principal via pela qual SRLVs são transmitidos, com base na 

capacidade de prevenir a maioria das infecções, removendo 

cordeiros ou filhotes de cabra de suas mães no nascimento. 

No entanto, esta ideia tem sido desafiada por alguns estudos 

recentes e a transmissão principal ainda não foi esclarecida. 

Pode variar com a espécie hospedeira, vírus e situação de 

manejo. Além do leite, foram encontrados SRLVs nas 

secreções respiratórias e nas fezes, e as infecções foram 

demonstradas por inoculação intranasal ou intraconjuntival, e 

via água contaminada por fezes. Considera-se que a maior 

parte da transmissão respiratória ocorra durante o contato 

próximo dos animais, pois a transmissão de SRLVs limita-se 

a alguns metros. A co-infecção com adenomatose pulmonar 

(Jaagsiekte) aumenta a transmissão de MVV entre ovinos. Os 

locais de alimentação e de acesso à água, ou a aerossolização 

do leite infectado nos lacticínios, podem contribuir para a 

disseminação viral. A disseminação iatrogênica através da 

reutilização de agulhas ou outros objetos que contenham 

sangue e tecidos (equipamento de ancoragem de cauda) 

também podem ser importantes para a transmissão. Mesmo 

que os SRLVs possam ser espalhados por fômites, eles não 

podem sobreviver por mais de alguns dias no ambiente, 

particularmente em condições quentes e secas. 

Os SRLVs podem ser encontrados no sêmen e no trato 

reprodutivo feminino (útero) tanto de ovelhas como de 

cabras, mas não parecem infecar diretamente os  oócitos ou 

os espermatozóides. A eliminação pelo sêmen pode ser 

intermitente. A transmissão sexual é teoricamente possível, 

mas não parece ser comum. A infecção intra-uterina do feto 

por SRLVs também é considerada insignificante, embora um 

estudo tenha encontrado evidência de infecções por MVV em 

6% dos cordeiros nascidos por cesariana. Apesar da presença 

do vírus no trato reprodutivo é possível colher óvulos não 

infectados ou embriões precoces de fêmeas infectadas ou 

inseminadas com sêmen contaminado, bem como produzir 

embriões não contaminados de ovelhas ou cabras infectadas 

por fertilização in vitro se algumas precauções forem tomadas 

(ver Al Ahmad et al, 2008, Al Ahmad et al, 2012, Fieni et al, 

2012 para mais detalhes). 

Uma vez que um animal é infectado os SRLVs são 

integrados ao DNA de leucócitos e o animal carrega o vírus 

por toda a vida. As cargas virais variam individualmente entre 

animais contudo, animais assintomáticos e sintomáticos 

podem transmitir SRLVs. 

Desinfecção 

Lentivirus podem ser destruídos com a maioria dos 

desinfetantes comuns, como solventes lipídicos, periodatos, 

desinfetantes fenólicos, formaldeídos e pH ácido (pH < 4,2). 

Foram recomendados compostos fenólicos ou de amônia 

quaternária para a desinfecção de equipamentos 

compartilhados entre rebanhos soropositivos e 

soronegativos. 

Período de Incubação 

O período de incubação para SRLV-associado a doenças 

é altamente variável, podendo variar de meses a anos. Ovinos 

normalmente desenvolvem sinais clínicos de Maedi-Visna 

com pelo menos 3 a 4 anos de idade. Visna pode aparecer mais 

precocemente, com desenvolvimento de sinais clínicos em 

animais com menos de 2 anos. Um número significativo de 

animais, mesmo mais novos, têm sido reportados durante 

surtos na Espanha, onde sinais clínicos neurológicos 

ocorreram em ovinos de 1 a 2 anos e em alguns casos relatados 

em cordeiros de 4 a 6 meses de idade. 

CAEV associado a encefalite normalmente acomete 

animais jovens entre 2 a 6 meses de idade, entretanto,  tem 

sido relatada em animais jovens e adultos. A poliartrite é 

geralmente vista em caprinos adultos, porém alguns casos 

foram relatados em animais jovens (6 meses de idade).  

Sinais Clínicos 

A maioria das infeções por SRLV em ovinos e caprinos, 

incluindo infecção com MVV clássico e CAEV, são 

assintomáticas. Em animais com sinais clínicos a doença 

pode ter diversas formas.  

Maedi em ovinos 

Maedi é a principal manifestação da doença em ovinos 

infectados por MVV e normalmente acomete animais adultos. 

É caracterizada por prostração e dispneia progressiva. Febre, 

exudato bronquial e depressão normalmente não são 

observados. Maedi pode ser eventualmente fatal. A morte 

resulta da anóxia ou pneumonia bacteriana secundária. Os 

vírus do genótipo C podem acometer os pulmões, gerando 

uma pneumonia intersticial crônica em ovinos.  

Visna em ovinos 

Visna também ocorre em ovinos adultos. Esta síndrome 

foi descrita durante surtos de MVV em ovinos infectados na 

Islândia em 1950, mas isso foi relatado somente 

esporadicamente. Contudo, vem sendo relativamente comum 

em focos de infecção recentes entre ovinos e caprinos no 

noroeste da Espanha. Visna geralmente começa 
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insidiosamente, com sinais neurológicos sutis como 

fraqueza, tremor dos lábios ou uma inclinação da cabeça, 

acompanhada de perda de condição corporal. Os sinais 

clínicos progridem gradualmente para ataxia, incoordenação, 

tremores musculares, paresia e paraplegia, geralmente mais 

proeminentes nos membros posteriores. Outros sinais 

neurológicos, incluindo casos raros de cegueira, também 

podem ser vistos. O curso clínico pode ser muito longo (um 

ano). Animais sem assistência geralmente morrem de 

inanição. 

Artrites em ovinos 

MVV ocasionalmente pode causar artrite progressiva 

com grave claudicação em ovinos, mas isso é incomum. Um 

vírus de genótipo B (CAEV) causou um surto caracterizado 

pelo aumento das articulações do carpo. A dor e a 

claudicação ocorreram em uma minoria das ovelhas afetadas. 

Não foram observados sinais respiratórios neste surto, 

embora alguns animais tivessem evidências de pneumonia 

intersticial na necropsia. 

Encefalomielite em caprinos 

Encefalomielite (paresia progressiva) é observada em 

caprinos infectados por CAEV. A maioria dos casos ocorrem 

em animais de 2 a 6 meses, porém essa síndrome é 

ocasionalmente reportada em animais jovens ou idosos. Os 

sinais clínicos iniciais podem incluir claudicação, ataxia, 

déficit de posicionamento dos membros posteriores, 

hipertonia e hiperreflexia. Inicialmente, os animais são 

alertas e continuam se alimentando normalmente. Os sinais 

pioram gradualmente para paraparesia, tetraparesia ou 

paralisia. Alguns animais jovens afetados podem também 

aparecer deprimidos ou exibir outros sinais neurológicos 

(inclinação da cabeça, andar em círuclos, cegueira, déficits 

de nervo facial, disfagia). Foram relatados aumentos 

variáveis na temperatura corporal. Cabritos afetados são 

eutanasiados por razões de bem-estar/econômicas ou, 

eventualmente, morrem de causas secundárias, como 

pneumonia por exposição. Embora seja raro, algumas cabras 

aparentemente se recuperam.  

Sinais neurológicos são incomuns em cabras adultas. 

Esses casos são caracterizados inicialmente por pequenos 

distúrbios de marcha e claudicação, que progridem para a 

paralisia ao longo de semanas até meses. Os reflexos 

permanecem intactos. Outros sinais (tremores grosseiros, 

nistagmo, trismo, salivação, cegueira) são ocasionalmente 

relatados. Os sinais neurológicos também podem ser 

observados em cabras infectadas com MVV clássico. 

Poliartrite em cabras 

A poliartrite crônica dolorosa, acompanhada de sinovite 

e bursite é a principal síndrome em cabras adultas infectadas 

com CAEV. Esta síndrome pode ocasionalmente ocorrer em 

cabras mais jovens que 6 meses. Os primeiros sinais clínicos 

incluem distensão da cápsula articular e um grau variável de 

claudicação. As articulações do carpo são as mais 

acometidas, mas os sinais também podem ocorrer em outras 

articulações. Embora o curso da doença seja lento, ele é 

sempre progressivo. Nos estágios finais, as cabras podem 

caminhar com suas pernas dianteiras flexionadas ou ficar em 

decúbito. Os animais afetados perdem condição corporal e 

tendem ficar com a pelagem grosseira e sem brilho. 

Dispneia em caprinos 

Ocasionalmente, cabras com evidências sorológicas de 

infecção por CAEV podem desenvolver pneumonia 

intersticial crônica e dispneia progressiva.  

Mastites em ovinos e caprinos 

SRLVs incluindo MVV e CAEV podem causar mastite 

crônica com edema, glândula mamária de consistência firme 

e diminuição da produção de leite. Em muitos casos, cabras 

podem não produzir leite após o parto. A glândula mamária 

pode mais tarde voltar à consistência normal e a produção de 

leite pode aproximar-se do normal. A produção de leite em 

alguns animais permanece baixa. Existem alguns relatos de 

diminuição da qualidade do leite em ovinos e caprinos 

devido à redução do teor de gordura. Em ovelhas infectadas 

com vírus do genótipo C também relatou-se mastite. 

Outros efeitos em ovinos e caprinos 

Alguns estudos relataram diminuição da fertilidade em 

animais infectados com SRLV e menor peso ao nascer em 

seus filhotes. O ganho de peso pode ser menor em animais 

jovens, possivelmente devido à menor produção de leite 

pelas mães com mastite que causa endurecimento da 

glândula. 

Infecções em espécies selvagens ou em 
cativeiro 

Descrições de sinais clínicos devido a SRLVs são 

incomuns em espécies selvagens. Cabras-das-montanhas 

infectadas com CAEV desenvolveram sinais de pneumonia 

crônica e emagrecimento, com sinais neurológicos e/ou 

lesões articulares em alguns animais. 

Lesões Post Mortem 

Maedi  

Em ovelhas com maedi, os pulmões aumentam de 

volume, anormalmente firmes e pesados, e não colapsam 

quando a cavidade torácica é aberta. Eles são enfisematosos 

e manchados ou uniformemente descoloridos, com áreas de 

consolidação de cinza pálido ou marrom pálido. Essas 

manchas podem não ser observadas nos estágios mais 

adiantados da doença. Nódulos podem ser encontrados em 

torno das vias aéreas menores e vasos sanguíneos e os 

linfonodos mediastinais e traqueobrônquicos estão 

geralmente aumentados de tamanho e edematosos. A 

pneumonia bacteriana secundária pode mascarar as lesões 

primárias. 

Forma Neurológica 

Além do emagrecimento progressivo, as lesões 

macroscópicas de Visna ou a forma encefálica de artrite e 

encefalite caprina são geralmente limitadas ao cérebro e à 

medula espinhal. Em casos graves, pode haver áreas focais, 
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assimétricas, acastanhadas e rosadas na substância branca do 

cérebro e da medula espinhal, bem como nas superfícies 

ventriculares. As meninges podem estar turvas e a medula 

espinhal pode estar inchada. Somente lesões microscópicas 

do SNC são evidentes em alguns casos de doença 

neurológica. 

Artrite 

Em caprinos com poliartrite por CAEV, a cápsula 

articular é espessada com proliferação das vilosidades 

sinoviais. As lesões afetam principalmente as articulações 

do carpo e em menor grau, as articulações do tarso. As 

cápsulas articulares, bainhas tendinosas e bursas podem 

estar calcificadas. Em casos graves pode haver severa 

destruição  da cartilagem, ruptura de ligamentos e tendões 

e formação de osteófitos periarticulares. Cabras com artrite 

e encefalite  caprina também podem ter pneumonia 

intersticial. 

Lesões articulares semelhantes porém mais leves, 

principalmente limitadas às articulações do carpo, foram 

relatadas em um surto de artrite entre ovelhas infectadas com 

um genótipo B (CAEV). 

Mastite 

Em animais com mastite crônica, o úbere fica 

difusamente endurecido e os linfonodos mamários ficam 

aumentados de tamanho.  

Teste Diagnóstico 

As doenças causadas por SRLVs podem ser 

diagnosticadas por métodos virológicos e sorológicos, no 

entanto, todos os testes disponíveis atualmente têm 

limitações. Alguns autores sugeriram usar pelo menos 2 

testes diferentes para confirmação. Outras fontes sugerem a 

combinação de um teste de diagnóstico (sorológico) e sinais 

clínicos, com exame histológico de tecidos quando 

necessário. 

Os anticorpos contra SRLVs são geralmente 

diagnosticados por ensaios de imunoabsorção enzimática 

(ELISAs) ou testes de imunodifusão em gel de ágar (IDGA), 

usando amostras de soro ou leite. Os ELISA substituíram 

IDGA em muitos laboratórios. Estão disponíveis vários 

testes sorológicos, baseados em diferentes vírus, e o teste 

utilizado deve corresponder às variantes que circulam na 

região. Os ensaios variam em sua sensibilidade e reatividade 

cruzada para outros genótipos e podem faltar alguns vírus. 

Evidências preliminares de um estudo sugeriram que os 

testes também podem ter sensibilidade diferente em ovinos e 

caprinos. Os testes de confirmação podem incluir 

imunotransferência (Western blot) e 

radioimunoprecipitação, no entanto estes testes não estão 

disponíveis em todos os laboratórios. Os animais geralmente 

são soroconversos meses após a infecção, num intervalo 

imprevisível, e os títulos de anticorpos podem flutuar ou 

tornar-se intermitentemente negativos em alguns animais. 

Uma complicação adicional é a existência de muitos animais 

com infecção subclínica, cujos sinais clínicos podem ser 

causados por outra causa. Devido a estas limitações, a 

sorologia pode ser de maior valor no rastreio de rebanhos do 

que no diagnóstico de casos clínicos em animais individuais. 

Os ensaios de reação em cadeia de polimerase (PCR) ou 

isolamento viral também podem ser utilizados para o 

diagnóstico. Estes testes podem ser particularmente úteis 

antes que os animais soroconvertam. Os SRLVs são 

geralmente associados a células. O vírus livre é raramente 

encontrado no plasma ou outros fluidos. Em animais vivos 

os vírus podem ser detectados em leucócitos no sangue ou 

leite, e possivelmente em fluidos articulares em animais com 

artrite. Os títulos virais são variáveis e podem flutuar ao 

longo do tempo. Na necropsia, SRLVs podem ser 

encontrados em tecidos afetados, como pulmão, nódulo 

linfático mediastinal e baço (maedi); cérebro e medula 

espinal (visna); plexo coróide, úbere ou membrana sinovial. 

Os SRLVs também podem ser detectados em macrófagos 

alveolares coletados por lavagem broncoalveolar post-

mortem na necropsia. As limitações do diagnóstico por PCR 

incluem a variabilidade genética entre SRLVs (testes 

baseados em um conjunto de primers pode perder outros 

vírus) e a baixa carga viral. A PCR pode ser confirmada por 

outras técnicas genéticas tais como sequenciamento de 

ácidos nucleicos para excluir falsos positivos do próprio 

genoma do hospedeiro. A transferência de Southern ou a 

hibridização in situ podem ser realizadas em alguns casos, 

embora estes testes não sejam utilizados rotineiramente. Os 

SRLVs são isolados   de sangue periférico ou leucócitos de 

leite de animais vivos, ou tecidos frescos recolhidos na 

necropsia, com linhagens de células de plexo coróide de 

ovelha (MVV), fibroblastos de pele de ovelha (MVV), 

células de membrana sinovial de cabra (CAEV). O 

isolamento de vírus não é realizado rotineiramente e nem 

sempre é bem sucedido. 

Histologia de tecidos afetados, usando biópsia ou 

necropsia, pode ajudar a confirmar o diagnóstico em 

animais sintomáticos. 

Tratamento 

Não há tratamento específico para doenças causadas por 

SRLVs. A terapia de suporte pode ser útil mas não consegue 

parar a progressão da doença. As medidas que podem ser 

tomadas para deixar os animais com artrite mais confortáveis 

incluem o casqueamento regular, o fornecimento de material 

de cama adicional e a administração de anti-inflamatórios 

não esteróides (AINEs). Os antibióticos podem ser utilizados 

para infecções bacterianas secundárias em casos de mastite 

ou pneumonias. Alimentos de alta qualidade e prontamente 

digestíveis podem retardar o emagrecimento. 

Controle 

Notificação da doença 

Os requisitos de relatórios para SRLVs diferem entre 

os países, bem como entre estados, dependendo da presença 

de programas de controle oficial para MVV e CAEV entre 

outros fatores. Veterinários que encontram ou suspeitam de 
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uma doença de notificação devem seguir suas diretrizes 

nacionais e locais para informar as autoridades apropriadas. 

Nos Estados Unidos as diretrizes de notificação estaduais 

devem ser consultadas para artrite e encefalite caprina ou 

maedi-visna (pneumonia progressiva ovina). 

Prevenção 

MVV e CAEV são frequentemente introduzidos em um 

rebanho por animais vivos. As adições aos rebanhos não 

infectados devem provir de rebanhos SRLV negativos. 

Outros animais devem ser colocados em quarentena e 

testados antes de serem adicionados ao rebanho (no entanto, 

é possível que hajam falhas nos testes). Rebanhos não 

infectados não podem ser mantidos em contato com rebanhos 

não testados ou soropositivos. Misturar ovelhas e cabras, ou 

alimentar animais com leite ou colostro de uma espécie para 

outra, pode levar à transmissão do vírus entre as espécies. 

Atualmente não existem vacinas para SRLVs. 

Se um rebanho foi infectado, vários métodos podem 

reduzir a prevalência de infecção ou eliminar o vírus do 

rebanho. Uma vez que a prevalência da infecção é baixa, os 

sinais clínicos podem não ser vistos. Uma abordagem é 

despovoar completamente o rebanho e substituí-lo por 

animais não infectados. Outra é separar os cordeiros ou 

cabritos permanentemente da companhia de mães 

soropositivas imediatamente ao nascer e tratar estes animais 

com colostro não infectado e leite pasteurizado, substituto de 

leite ou leite de animais não infectados. O rebanho deve ser 

testado frequentemente para SRLVs e os animais 

soronegativos e soropositivos devem ser mantidos 

separadamente. Qualquer equipamento compartilhado deve 

ser desinfectado antes de ser utilizado com animais 

seronegativos. Ovinos e caprinos soropositivos devem 

eventualmente ser abatidos. Outros métodos de controle, 

como abate seletivo de animais soropositivos ou abate breve 

de animais soropositivos com sinais clínicos, podem também 

ser úteis na redução da prevalência de doença. Em programas 

de erradicação nacional, quarentenas de rebanhos infectados 

ajudam nas etapas finais do programa. 

A descoberta de genes associados com a alta 

suscetibilidade a SRLVs pode tornar possível a produção de 

rebanhos/populações resistentes à doença por reprodução 

seletiva. Alguns autores advertem que pode haver 

dificuldades devido à heterogeneidade e altas taxas de 

mutação dos SRLVs, bem como a possibilidade de que a 

resistência é um traço poligênico. Uma abordagem mais 

recente para reduzir ou erradicar MVV de um rebanho é 

baseada no acasalamento de ovelhas com carneiros 

portadores de genes para a resistência, criar os cordeiros 

naturalmente até 7 meses de idade ou mais e remoção de 

cordeiros soronegativos para um rebanho  separado neste 

momento (ver Leymaster et Al, 2015 para detalhes). 

Morbidade e Mortalidade 

Os SRLV estão amplamente distribuídos entre ovelhas 

e cabras, entretanto, a prevalência de infecção em regiões 

endêmicas pode variar muito: de <5% a mais de 60%. 

Infecções tendem a ser mais comuns em rebanhos criados 

intensivamente ou rebanhos alojados em ambientes 

fechados. CAEV é comum entre cabras leiteiras na maioria 

dos países industrializados e incomum em cabras de 

produção de carne ou fibra. A razão para esta disparidade é 

desconhecida, mas as causas possíveis incluem fatores 

genéticos ou práticas de gestão. CAEV raramente é 

encontrado nas raças indígenas de nações em 

desenvolvimento, a menos que tenham tido contato com 

cabras importadas. Os vírus do genótipo C são mais comuns 

em cabras, embora também infectem regularmente ovelhas. 

Os programas de controle reduziram significativamente a 

incidência de MVV e CAEV em alguns países (por exemplo, 

de 60-80% para 1% entre as cabras infectadas com o 

genótipo B de CAEV na Suíça). 

A maioria das infecções por MVV e CAEV são 

assintomáticas e os sinais clínicos geralmente não são vistos 

em rebanhos com baixa prevalência de infecção. Quando o 

MVV é introduzido em uma nova área (por exemplo, na 

Islândia na década de 1950), a taxa de morbidade e 

mortalidade pode chegar a 20 até 30%. A morbidade e a 

mortalidade também têm sido altas em um foco recente de 

doença neurológica associada à SRLV em ovinos e caprinos 

em partes de Espanha. A taxa de mortalidade é geralmente 

baixa em regiões onde o MVV clássico é endêmico. As 

perdas anuais raramente ultrapassam 5% em um rebanho, 

mesmo quando quase 100% do mesmo está infectado. A co-

infecção com o vírus Jaagsiekte, o retrovírus que causa 

adenocarcinoma pulmonar ovino, resulta em sintomas mais 

graves. Uma vez que os sinais clínicos aparecem, as doenças 

causadas por SRLVs são progressivas. Embora a regressão 

das lesões do MVV tenha sido documentada em algumas 

condições experimentais, isso é considerado incomum. A 

dispnéia ou síndromes neurológicas são geralmente fatais, e 

a maioria dos animais com artrite são eventualmente abatidos 

por razões de bem-estar e/ou econômicas ou morrem de 

causas secundárias. Estima-se que a produção de leite 

diminua em 10% nos rebanhos de cabras afetados pelo 

CAEV. 

Fatores genéticos, incluindo raça, influenciam no 

resultado da infecção em ovinos. Algumas raças (Texel, 

Border Leicester e Landrace finlandês) parecem mais 

suscetíveis de ficar doentes, enquanto outras (Columbia, 

Rambouillet e Suffolk) têm mais probabilidade de 

permanecer subclinicamente infectadas. Genes associados 

com maior suscetibilidade à doença também foram 

identificados em ovinos. Alguns isolados de SRLV também 

parecem ser menos virulentos do que outros. 

Situação no Brasil 

As enfermidades são de notificação obrigatória imediata 

quando há suspeita ou confirmação laboratorial. 

Enfermidade por CAEV no país vem sendo registrada 

anualmente, desde 2014. Ainda que houveram casos 

reportados entre 2005 e 2008, e em 2010. Quanto a 

enfermidade por MVV, está descrita na OIE como nunca 

http://www.cfsph.iastate.edu/
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presente até o ano de 2016. No primeiro semestre de 2017, 

há o registro da sua primeira ocorrência, entretanto não há 

dados disponíveis quanto a localização no país. Entretanto, 

na literatura, há registros da ocorrencia de Maedi-Visna no 

Rio Grande do Sul, São Paulo, Rio de Janeiro, Espírito Santo, 

Amazonas, Bahia, Ceará, Pernambuco, Maranhão, Paraíba, 

Rio Grande do Norte, Sergipe e Tocantins, sendo a maioria 

desses relatos após 2009. Em 2018, surtos foram 

identificados na região Sul do país, em pelo menos dois dos 

três estados. 
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