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Resumo

Objetivou-se analisar a casuistica de cdes acometidos por cinomose e parvovirose
canina em 739 cées atendidos no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Mato
Grosso. Ambos diagndsticos foram realizados por testes imunocromatograficos. Os
resultados alcancados demonstraram que 93 animais foram positivos para o virus da
cinomose e com maior prevaléncia em cées considerados adultos. Cento e cinglienta e
cinco cdes foram positivos para o parvovirus apresentando maior taxa de infecgdo entre

cdes filhotes. Dois animais apresentaram ambas as enfermidades. Os sinais clinicos
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predominantes na cinomose foram os gastroentérico e neuroldgico e o perfil
hematologico revelou com maior freqiéncia quadros de anemia. Entre os cdes com
parvovirose, 0s sinais gastroentérico prevaleceram e entre os achados hematologicos
constataram-se anemia e leucopenia. Os testes diagnosticos baseados na
imunocromatografia se fizeram métodos rapidos e eficazes, entretanto os sinais clinicos

e os achado hematoldgico auxiliam para um diagnéstico mais fidedigno.
Palavras chave: canino, hemograma, virologia
Abstract

The study aimed to analyze samples of dogs affected with canine distemper and canine
parvovirus, 739 dogs were treated and underwent clinical evaluation in the Veterinary
Hospital of Universidade Federal de Mato Grosso. Both diagnostic were realized
through the immunochromatographic tests. The results obtained showed that 93 animals
were positive for canine distemper virus, with a higher prevalence in adult dogs. One
hundred and fifty-five dogs were positive for parvovirus infection with a high infection
rates observed among puppies. Two animals had both diseases. Prevalent clinical signs
in distemper were gastrointestinal and neurological, hematological profile revealed a
higher frequency of anemia. Among parvovirus infection dogs the gastrointestinal signs
prevailed and among hematological findings highlighted anemia and leukopenia. The
diagnostic tests based on immunochromatography tests demonstrated a fast and
effective method, however clinical signs and hematological finding assist for a more

trustworthy diagnosis.
Keywords: canine, blood count, virology

Introducéo

O virus da Cinomose (CDV) e o Parvovirus canino (CPV) sdo agentes
etiologicos de importantes doencas infecto contagiosas na medicina veterinaria
(Goddard e Leisewitz, 2010). Ambos sdo responsaveis por altas taxas de mortalidade e
morbidade, principalmente em animais jovens e como em determinadas fase da doenca
apresentam sintomas semelhantes, o diagndstico muitas vezes se torna complicado.

O CDV é um Morbillivirus da familia Paramyxoviridae que acomete cdes de

qualquer idade, raca e sexo, com maior predilecdo por filhotes e cdes ndo vacinados
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(Greene, 2012). Caes infectados pelo CDV desenvolvem sinais clinicos oriundos de
lesBes respiratorias, gastrintestinais, dermatoldgicas, oftalmoldgicas e neuroldgicas, que
podem ocorrer sequencialmente, simultaneamente ou isoladamente (Greene, 2012). Os
principais achados hematoldgicos da infec¢do sdo linfopenia, anemia e trombocitopenia.
Apobs a primeira semana, 0s animais podem apresentar discreta neutropenia contudo na
presenca de infeccdo bacteriana secundaria, observa-se neutrofilia (Almeida et al, 2009)
e monocitose (Tudury et al., 1997). O virus é eliminado por todos os fluidos corporais
de animais infectados e nos convalescentes a eliminagédo pela urina pode perdurar por
até 90 dias (Greene, 2012).

O CPV pertence a familia Parvoviridae (Coetzer e Tustin, 2004) e atualmente
sdo duas as variantes que infectam os cdes, o tipo 1 (CPV-1) e o tipo 2 (CPV-2).
Contudo, o CPV tipo 2 vem sendo relatado como o mais prevalente nos casos de
parvovirose canina (Hagiwara et al.,1980). Os principais sinais clinicos observados na
parvovirose canina sao anorexia, letargia, prostracao, febre e a diarréia que pode iniciar
em 6 a 24 horas apds os primeiros sintomas, como também, pode estar ausentes nas
primeiras 24 a 48 horas (Sellon, 2005). A diarréia hemorragica é um sinal importante e
estd presente em até 50% dos casos de CPV (Pollock e Carmichael, 1990). No exame
hematol6gico, comumente se observa anemia devido a perda entérica de sangue,
embora tal achado ndo seja caracteristica desta doenca (Sellon, 2005). Observa-se
também leucopenia devido a neutropenia e a linfopenia (Sellon, 2005). Sua eliminacéo é
através das fezes e sua transmissdo ocorre por via fecal-oral (Swango, 1997).

Diante do exposto e da importancia das infeccdes o presente estudo objetivou
analisar retroprospectivamente a casuistica de cdes acometidos pelo CDV e CPV,
atendidos no setor de moléstias infecciosas do Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Mato Grosso (HOVET - UFMT) entre 2013 e 2014.

Materiais e métodos

Entre o periodo de marco de 2013 e agosto de 2014, os cdes atendidos no
HOVET-UFMT que possuiam sinais clinicos e historico compativeis com cinomose
e/ou parvovirose foram incluidos neste estudo. Inicialmente, durante a consulta os
animais foram examinados por meio de anamnese e exame fisico-clinico. Os sinais
clinicos foram classificados dentro dos sistemas organicos: sinais gastroentéricos,

neurolégicos, dermatolégicos, respiratorios, oftalmicos e geniturinarios. Em seguida,
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amostras de secregédo ocular e fezes foram coletadas e avaliadas por kits compostos por
anticorpos monoclonais anti-CDV  (Senspert C®) e anti-CPV (Senspert P®)
(Vencofarma/Brasil) respectivamente de acordo com as instrucbes do fabricante. As
amostras sanguineas foram também coletadas por veno-puncao jugular externa em tubos
com EDTA para realizagdo do exame hematol6gico seguindo os valores de referéncia
de Meinkoth et al (1993) e processada no analisador hematoldgico automatico Poch-100
ivDiff (Roche ®)

Os dados obtidos na anamnese e exames laboratoriais foram analisados
estatisticamente pelo programa R (R i386 3.0.2, 2011), buscando verificar possiveis
associacdes com faixa etéria, sexo, e raga e resultados dos exames hematoldgicos em
relacdo aos resultados dos testes imunocromaticos. A média e o desvio padrdo em
relacdo aos achados hematoldgicos foram analisados pelo mesmo programa. Em todos
0s modelos estudados, admitiram o valor de 5% como significativo (p<0,05). A faixa
etaria foi classificada em quatro categorias tanto para CDV como para CPV: filhotes (0
a 6 meses), jovens (6 a 12 meses), adultos (1 a 9 anos) e idosos (> 9 anos).

Resultados

Foram analisados 739 cées de raga, idade e sexo variaveis. Destes 405 (54,80%)
caes foram suspeitos de infeccéo pelo CDV e 93 (22,96%) confirmaram-se positivos.
Dos animais positivos, 17 (18,27%) vieram & 6Obito. Os animais suspeitos de infeccao
por CPV foram 285 (38,56%) e 155 (54,38%) foram positivos no teste imunocromatico.
Os 0Obitos para CPV foram observados em 23 (14,83%) animais. Animais suspeitos de
co-infeccdo por ambos os agentes foram 49 (6,63%) e somente 2 (4%) foram positivos
para ambas as enfermidades. A Tabela 1 sumariza os casos atendidos segundo a suspeita
clinica em relacdo a raca, faixa etaria e sexo (Tabela 1).

Do total de cées estudados, dentre os cées positivos para CDV 43 (11,5%) eram
fémeas e 50 (13,6%) eram machos e em relacdo a faixa etéaria, 19 (5,63%) foram
filhotes, 18 (16,2%) jovens, 53 (20,6%) adultos e 3 (11,1%) idosos. Cinquenta (13,2%)
cdes positivos ndo possuiam definicdo racial (SRD) e 43 (11,9%) dos cdes com raca
resultaram positivos para o CDV. A raca mais acometida foi o pinscher, com 12 animais
positivos (28,0%). Nao foi observada associacdo entre o0s resultados dos testes
imunocromaticos para CDV, sexo e raga (p = 0,907 e p = 0,43, respectivamente). No
entanto, observou-se uma tendéncia a positividade entre os cdes adultos (p = 0,08). Os
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cdes triados com suspeita e positivos para CDV, incluindo os vivos e 0s que vieram a
Obito, foram avaliados mediante aos sinais clinicos manifestados nos distintos sistemas

do organismo (Tabela 2).



127  Tab 1 - Numero de cdes suspeitos e positivos para o virus da cinomose canina (CDV) e da parvovirose canina (CPV) atendidos no

128 HOVET-UFMT entre os anos de 2013 e 2014.

Variaveis gerais Total (%) Suspeitos CDV (%) Positivos CDV (%) Suspeitos CPV (%) Positivos CPV (%)
SRD* 379 (51,3) 196 (48,39) 50 (13,2%) 163 (57,2) 89 (23,5%)
Raca
RD** 360 (48,7) 209 (51,60) 43 (11,9%) 122 (42,8) 66 (18,3%)
Filhotes 337 (45,6) 68 (16,8) 19 (5,63%) 232 (81,4) 129 (38,3%)
Jovens 111 (15) 53 (13,1) 18 (16,2%) 49 (17,2) 26 (23,4%)
Idade
Adultos 257 (34,7) 250 (61,72) 53 (20,6%) 4(1,4) 0 (0)
Idosos 27 (3,6) 27 (6,66) 3(11,1%) 0 (0) 0 (0)
Fémeas 373 (50,5) 192 (47,4) 43 (11,5%) 161 (56,5) 62 (16,6%)
Sexo
Machos 366 (49,5) 213 (52,6) 50 (13,6%) 124 (43,5) 93 (25,4%)
Total 739 405 (54,8) 93 (23,0%) 285 (38,5) 155 (54,4%)

129  *SRD = sem raca definida, **RD = raca definida
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Entre os cdes positivos para CDV, observou-se sintomas dermatologicos em 16
cdes (17,2%), gastroentéricos em 60 cdes (64,5%), oftalmoldgico em 47 (50,5%),
respiratorio em 51 (54,8%), genitourinario em 1 (1%) e sintomas neuroldgicos em 38
caes (40,8%) (Tabela 2). Os valores de média e desvio padrdo dos dados hematoldgicos
dos animais que realizaram o teste para CDV encontram-se apresentados na tabela 3.
N&o foram observadas associacdes entre valores do hemograma e a positividade para
CDV (Tabela 3).

Em relacdo ao CPV, as fémeas positivas totalizaram 62 (16,6%) e os machos 93
(25,4%). Entre os positivos, 129 (38,3%) foram filhote e 26 (23,4%) foram jovens, e em
relacdo a raca, 89 (23,5%) ndo possuiam raca definida (SRD), e a raca Pit Bull foi a
mais acometida com 16 (24,4%) animais positivos. A positividade entre 0 sexo e raca
néo foi significativa (p=0,605 e p=0,546, respectivamente). Por outro lado, observou-se
tendéncia a positividade entre os cées filhotes (p=0,093).

Observaram-se 0s seguintes sintomas ente 0s cdes positivos para CPV:
dermatoldgico em 7 (4,5%) cdes, gastroentérico em 153 (98,7%), neurolégico em 74
(47%), oftalmologico em 6 (3,8%), respiratorio em 25 (16,1%) e geniturinario em 2
(1,3%) (Tabela 2). Os valores de média e desvio padrdo dos dados hematoldgicos dos
animais que realizaram o teste para CPV encontram-se apresentados na tabela 3. N&o
foram observadas associacdes entre a andlise dos resultados do hemograma e o
diagnostico de CPV.

Sinais clinicos compativeis com ambas as infeccGes foram observados em 49
(6,6%) cées que foram testados simultaneamente para cada agente. Destes, somente 2
(4%) foram positivos para ambas as enfermidades. Ambos animais eram filhotes, um
macho e uma fémea, sem raca definida. Com relacdo aos sinais clinicos referente aos
sistemas, ambos tiveram sinais gastroentéricos e um deles respiratorios. Os dados
hematol6gicos destes animais seguem na tabela 3. Ndo foram observadas associa¢es
entre a analise dos resultados do hemograma e dos cdes positivos em relacdo aos

negativos para CDV e CPV.



161  Tab 2 - Relagdo dos sistemas acometidos nos cées suspeitos e positivos para o virus

162  da cinomose (CDV) e parvovirus canino (CPV).

Sistemas Positivos CDV (n=93) Positivos CPV (155)
Dermatoldgico 16 (17,2%) 7 (4,5%)
Gastroentérico 60 (64,5%) 153 (98,7%)

Neurol6gico 38 (40,8%) 74 (47%)
Oftalmoldgico 47 (50,5%)* 6 (3,8%)
Respiratorio 51 (54,8%) 25 (16,1%)
Geniturinario 1(1,0%) 2 (1,3%)
163
164
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166  Tab 3. Valores hematoldgicos (media e desvio padrdo) observados em cées positivos

167  para o virus da cinomose (CDV) e parvovirose canina (CPV).

Variaveis do

hemograma

Eritrocito

Hemoglobina

Hematdcrito

Leucdcitos

Neutrofilos

Eosinéfilos

Basofilos

Linfocitos

Mondécitos

Plaquetas

Animais positivos

CDV CPV CDVICPV
5,13(1,87) 6,32(4,03) 4,09 (+ 1,22)
10,79(+4,19) 12,38(23,44) 10,05 (+2,75)

33,26(+11,74) 37,77(9,85) 32,05 (+9,97)
13,10(+9,55) 7,37(+6,23) 5,95 (+ 4,03)
10,43(+8,34) 5,46(+5,84) 5 (+ 3,52)
0,38(0,73) 0,19(0,40) 0 (0)
0,003(0,02) 0,008(0,07) 0,08 ( 0,02)
1,52(+1,46) 1,34(+1,23) 0,76 (£0,47)
0,76(0,97) 0,73(2,27) 0,1 (0)
190,58(+193,74) 267,96(+212) 82 (+77,78)

168
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Discussdo

Para a realizacdo do presente estudo, a selecdo dos animais atendidos foi de
acordo com a suspeita das enfermidades, sem diferenciacéo entre sexo, raca e idade. Em
relacdo aos pacientes positivos para o0 CDV ndo houve associacdo com sexo e raga
conforme ja relatado por Greene (2012). Com relagdo aos cdes atendidos com raca
definida, 43 (11,9%) foram positivos para CDV, e destes 28% eram da raca Pinscher.
Embora Latha et al (2007) afirmam que qualquer raca é susceptivel a infeccdo para
CDV, Headley e Graca (2000) relatam a maior prevaléncia do virus nos cées SRD,
seguindo de Pastor Alemdo, Cocker Spaniel, Fila Brasileiro, Doberman Pinscher e
Poodle e com menor incidéncia as racas ChowChow, Pinscher e Rottweiller. Os cées
adultos apresentaram tendéncia a infec¢do pelo CDV. Embora ndo haja predilecdo por
idade, o virus da cinomose canina pode acometer cdes de idade mais avancada (Greene
2012).

Entre os sintomas avaliados, 64,5% dos cdes com CDV apresentaram sinais
gastroentéricos, os respitarérios foram 54,8% e neurologico foram 40,8%. Os trés
sintomas aqui destacados sdo os principais envolvidos na patogenia da cinomose canina
(Greene 2012). O teste imunocromatico para deteccdo do CDV apresenta menor
sensibilidade durante a fase neuroldgica da enfermidade quando utilizado material
conjuntival como material clinico para o exame. Nesta fase o virus comumente se
encontra disseminado pelo sistema nervoso central, por isso, 0 melhor material para
avaliacdo seria o liquor, porém este método de coleta ndo é rotineiramente adotado no
local, visto que hé& necessidade de autorizagdo pelo proprietario e a maioria considera
um procedimento arriscado, mesmo diante da justificativa médico veterinaria adotada
pelo clinico atendente (comunicacdo pessoalt). Além disso, Wheeler (1995) relata que a
cinomose € a doenca infecciosa que mais comumente acomete 0 sistema nervoso.

Além dos sinais classicos associados aos diversos sistemas (gastroentérico,
respiratorio e neuroldgicos), os sintomas oftalmicos foram acometidos em 50% dos
casos. Durante o processo replicativo viral, epitélio da mucosa conjuntival, as glandulas
lacrimais e endotelio vascular local sdo acometidos, ocasionando diferentes graus de
ceratoconjuntivite seca (CCS) (Ledbeter et al,2009). Segundo Hoskins (1997), a CCS se
inicia com hiperemia conjuntival e secrecdo ocular serosa, e com a evolucdo da doenca,
a secrecdo torna-se abundante e mucoide. Brito et al (2007) evidenciou que a principal
causa da CCS é devido a atrofia glandular, obstrucdo e exsudacdo inflamatoria que

ocorrem na glandula da terceira palpebra dos cées. Nestes casos € freqliente o achado de
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corpusculos de inclusdo intracitoplasmaticos nas células da mucosa conjuntival
(Hoskins, 1997).

Na avaliacdo hematoldgica, os valores médios relativos a contagem eritrocitaria,
hemoglobina e hematocrito apresentaram-se abaixo da referencia caracterizando
quadros de anemia. Na infeccdo por CDV, a presenca do virus no eritrocito bem como a
deposicdo de imunocomplexos na membrana eritrocitaria esta entre as principais causas
de anemia (Mendoncga et al., 2000). Num periodo mais tardio, hipoplasia medular pode
estar presente principalmente pelo esgotamento e estresse (Meyer et al., 1995). Os
valores médios do leucograma demonstraram estar dentro dos valores de referéncia
corroborando com Hoskins (1992). No entanto, Ettinger e Feldman (1997) descrevem a
linfopenia como um achado consistente. Sabe-se que o CDV possui tropismo por
células linféides, ocasionando linfopenia transitoria, podendo em seguida retornar aos
valores normais (Moro et al., 2003).

N&o foram observadas associagdes entre o teste imunocromatografico para CPV
e sexo e a raga. Por outro lado, observou-se tendéncia a associacdo frente a faixa etaria,
onde constatou-se a maioria dos animais filhotes infectados. Segundo Hoskins (1998),
cdes de 6 semanas a 6 meses, sdo0 mais susceptiveis ao CPV, pois o CPV possui
predilecdo por células do miocardio, que nos filhotes possuem altas taxas de divisdo
celular, presenca de endoparasitas intestinais que podem acelerar as taxas de
multiplicacdo celular e por fim por ainda ndo possuirem um sistema imunoldgico
completo (Brunner e Swango, 1985).

Cées da raca Pit Bull foram os mais acometidos por CPV. A predisposicao racial
canina para CVP no Brasil é pouco estudada, ainda que de acordo com Nelson e Couto
(2006), a raca Rottweiller demonstrou ser mais susceptivel a contrair a doenca. Com
relacdo aos sistemas afetados dos cdes positivos para 0 CPV, o sistema gastroentérico
foi 0 mais acometido apresentando 98,7% da ocorréncia de sintomas. Este resultado é
esperado, pois o CPV apresenta tropismo pelas células da cripta intestinal, encontradas
no epitélio do intestino delgado (Zee e MacLachlan, 2004).

N&o foram observadas associacbes entre a infeccdo por CPV e achados
hematologicos. Os testes imunocromatico para diagnéstico da parvovirose canina
possuem melhor sensibilidade diagndstica no inicio da infecgdo (Pollock e Carmichael,
1983), caracteristica esta que justifica o achado médio dos valores eritrocitarios e

leucocitarios dos caes positivos.
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Somente 2 animais foram positivos para CDV e CPV, dos 49 cées suspeitos,
sendo que estes vieram a Obito. Referente aos sinais clinicos, novamente o sistema
gastroentérico foi o mais acometido e um deles apresentou complica¢cdes no sistema
respiratorio. Com relagdo aos valores hematoldgicos, ambos os cdes apresentaram
pancitopenia. Estes casos comprovam que a co-infeccdo pelos CDV e CPV
proporcionam a piora no quadro clinico do animal como foi constatado no presente
estudo, onde os Unicos cdes que foram diagnosticados para ambas as enfermidade,
vieram a obito.

Concluséao
Conclui-se que tanto o CDV quanto o CPV sdo doencas frequentes na rotina veterinaria
e seu diagnostico ainda é um desafio na Medicina Veterinaria pois as alteracdes clinicas
e seus achados hematoldgicos muitas vezes se confundem, principalmente em locais
onde ambas podem ocorrer simultaneamente. O CPV é responsavel pela metade dos
casos clinicos de gastroenterites e ambos 0s virus Sdo0 responsaveis por
aproximadamente 30% da casuistica dos cdes atendidos no servico de enfermidades
infecciosas do HOVET da UFMT. O diagnostico através do teste imunocromatograficos
demonstrou-se eficiente, conferindo um método rapido para identificacdo das
enfermidades no paciente, porém o clinico deve utilizar outros meio de diagndstico, ndo
se embasando em um Unico teste.
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v" dois autores: (Lopes e Moreno, 1974) ou Lopes e Moreno (1974)



v mais de dois autores: (Ferguson et al., 1979) ou Ferguson et al. (1979)

v mais de um artigo citado: Dunne (1967); Silva (1971); Ferguson et al.
(1979) ou (Dunne, 1967; Silva, 1971; Ferguson et al., 1979), sempre em
ordem cronoldgica ascendente e alfabética de autores para artigos do
mesmo ano.

= Citacdo de citacdo. Todo esfor¢o deve ser empreendido para se consultar o
documento original. Em situacbes excepcionais pode-se reproduzir a
informac&o ja citada por outros autores. No texto, citar o sobrenome do autor
do documento ndo consultado com o ano de publicacdo, seguido da expressao
citado por e o sobrenome do autor e ano do documento consultado. Nas
Referéncias, deve-se incluir apenas a fonte consultada.

= Comunicacdo pessoal. Nao fazem parte das Referéncias. Na citacdo
coloca-se o sobrenome do autor, a data da comunicacdo, nome da Instituicao
a qual o autor é vinculado.

2. Periddicos (até 4 autores, citar todos. Acima de 4 autores citar 3 autores et al.):
ANUARIO ESTATISTICO DO BRASIL. v.48, p.351, 1987-88.

FERGUSON, J.A.; REEVES, W.C.; HARDY, J.L. Studies on immunity to
alphaviruses in foals. Am. J. Vet. Res., v.40, p.5-10, 1979.

HOLENWEGER, J.A.; TAGLE, R.; WASERMAN, A. et al. Anestesia general
del canino. Not. Med. Vet., n.1, p.13-20, 1984.

3. Publicacdo avulsa (até 4 autores, citar todos. Acima de 4 autores citar 3 autores
etal.):
DUNNE, H.W. (Ed). Enfermedades del cerdo. México: UTEHA, 1967. 981p.

LOPES, C.A.M.; MORENO, G. Aspectos bacteriol6gicos de ostras, mariscos e
mexilhdes. In.  CONGRESSO BRASILEIRO DE MEDICINA
VETERINARIA, 14., 1974, S&o Paulo. Anais... Sd0 Paulo: [s.n.] 1974. p.97.
(Resumo).

MORRIL, C.C. Infecciones por clostridios. In: DUNNE, H.W. (Ed).
Enfermedades del cerdo. México: UTEHA, 1967. p.400-415.

NUTRIENT requirements of swine. 6.ed. Washington: National Academy of
Sciences, 1968. 69p.

SOUZA, C.F.A. Produtividade, qualidade e rendimentos de carcaca e de
carne em bovinos de corte. 1999. 44f. Dissertacdo (Mestrado em Medicina
Veterinaria) — Escola de Veterinaria, Universidade Federal de Minas Gerais,
Belo Horizonte.



4. Documentos eletronicos (até 4 autores, citar todos. Acima de 4 autores citar 3
autores et al.):
QUALITY food from animals for a global market. Washington: Association of
American Veterinary Medical College, 1995. Disponivel em: <http://www.
org/critcal6.htm>. Acessado em: 27 abr. 2000.

JONHNSON, T. Indigenous people are now more cambative, organized.
Miami Herald, 1994. Disponivel em: <http://www.summit.fiu.edu/
MiamiHerld-Summit-RelatedArticles/>. Acessado em: 5 dez. 1994.

Nota:

Artigos que ndo estejam rigorosamente dentro das normas acima ndo serdo aceitos
para avaliacao.

O Sistema reconhece, automaticamente, como “Desisténcia do Autor” artigos em
diligéncia e/ou “Aguardando libera¢do do autor”, que ndo tenha sido respondido no
prazo dado pelo Sistema.

Taxas de submisséo e de publicacao:

Taxa de submissdo. A taxa de submissdo de R$50,00 devera ser paga por meio de
boleto bancario emitido pelo sistema eletrdnico de submisséo de artigos. Ao solicitar
0 boleto bancario, o autor informara os dados para emissao da nota fiscal. Somente
artigos com taxa paga de submisséo serdo avaliados.

Caso a taxa ndo seja quitada em até 30 dias serd considerado como desisténcia do
autor.

Taxa de publicacdo. A taxa de publicacdo de R$95,00, por pagina impressa em
preto e R$280,00 por pagina impressa em cores sera cobrada do autor indicado para
correspondéncia, por ocasido da prova final do artigo. A taxa de publicacdo devera
ser paga por meio de boleto bancario emitido pelo sistema eletrénico de submissao
de artigos. Ao solicitar o boleto bancario, o autor informara os dados para emisséo da
nota fiscal.

Recursos e diligéncias:

No caso de o autor encaminhar resposta a diligéncias solicitadas pelo ABMVZ, ou
documento de recurso, 0 mesmo devera constar como a(s) primeira(s) pagina(s) do
texto do artigo somente na versao em Word.

No caso de artigo ndo aceito, se o autor julgar pertinente encaminhar recurso, o
mesmo deve ser feito pelo e-mail abmvz.artigo@abmvz.org.br.
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