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Diseases of chinchilla were studied through the review of necropsy reports of 202 postmor-
tem examinations carried out in this species from January 1997 to December 2011. One hun-
dred and eighty nine of these necropsies (93.5%) had a conclusive diagnosis and in 13 (6.5%) a
conclusive diagnosis was not reached due either absence of lesions or advanced autolysis. One
hundred and sixty two (80%) of the necropsied chinchilla were females and 37 (18%) were
males and the sex was not recorded in four cases (2%). Ages of necropsied chinchillas varied
from one day to 12-years-old. The encountered diseases were grouped in the following cat-
egories: inflammatory diseases, diseases caused by intoxications, diseases caused by physical
agents, metabolic diseases, parasitism, degenerative diseases, circulatory disturbances, devel-
opmental disorders and “other disorders”. Inflammatory diseases were the most prevalent (52
cases [25.7%]) and included gastritis (10 cases), necrotizing enteritis (6 cases), listeriosis (5
cases), septicemia (5 cases), bacterial bronchopneumonia (4 cases), pyometra (4 cases), diar-
rhea associated with Proteus sp. (3 cases), subcutaneous and lymph node abscesses (2 cases),
endometritis (2 cases), otitis (2 cases), pyelonephritis (2 cases), abscesses in hepatic the round
ligament (1 cases), fibrinous pneumonia (1 case), interstitial pneumonia (1 case), hepatitis
and cholecystitis associated with Salmonella sp. (1 case), pulmonary histiocytosis (1 case), and
dermatophytosis by Trichopyton metagrophytes (1 case). The second most prevalent group of
diseases was that caused by intoxications (22,3% of the cases) including 45 cases of intoxica-
tion by salinomycin. Diseases caused by physical agents (21 cases [10.4%]) included trauma
cases caused by other animals (8 cases), self mutilation secondary to intramuscular injection (8
cases), rectal prolapsed (3 cases) and dystocia (2 cases). Metabolic diseases were represented
by 16 cases (7.9%) of hepatic lipidosis. Parasitic diseases were represented by 8 cases (4%) flea
(4 cases) lice (3 cases) infestations and one case o giardiasis. Degenerative diseases (4 cases or
2,5%) included two cases of chronic renal failure, one case of scattered hepatocellular necro-
sis and one case of muscle necrosis of unknown origin. Circulatory disturbances included two
cases (0.99%) of congestive heart failure. Neoplasms were represented by two cases (0.99%)
of gastric adenocarcinoma. Developmental disorders included one (0,5%) case of atresia ani
associated with polycystic kidneys and absence of reproductive tract and large intestine. Thirty
eight cases (18.8%) did not fit in any of the above categories and were placed as “other dis-
orders”. In this category dental disease was the most commonly (8 cases or 9%) diagnosed
disorder, followed by 14 cases (6,9%) of hyperthermia, tow cases of anemia, two cases of fat
metaplasia of adrenal cortex and two cases of mucometra.
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RESUMO.- As doengas de chinchilas foram estudadas atra-
vés da avaliacdo de laudos de necropsia entre janeiro de
1997 e dezembro de 2011. Em 202 chinchilas necropsia-
das, 189 (93,5%) tiveram o diagnéstico determinado, e 13
(6,5%) tiveram diagndstico inconclusivo, por auséncia de
lesdes ou autdlise acentuada. Dentre as 202 chinchilas com-
putadas, 162 eram fémeas (80%), 37 eram machos (18%),
e em quatro chinchilas (2%) o sexo ndo foi anotado. As
chinchilas tinham entre um dia a 12 anos de idade. As do-
encas foram agrupadas nas seguintes categorias: doengas
inflamatérias, doengas causadas por intoxica¢des, doencas
causadas por agentes fisicos, doengas metabdlicas, doencas
parasitarias, doencas degenerativas, distirbios circulatd-
rios, neoplasmas, distdrbios do desenvolvimento e “outros
disturbios”. As doencas inflamatérias foram as mais preva-
lentes (52 casos [25,7%]) e foram representadas por casos
de gastrite (10 casos), listeriose (5 casos), septicemia (5
casos), broncopneumonia bacteriana (4 casos), enterite ne-
crosante (4 casos), piometra (4 casos), diarreia com isola-
mento de Proteus sp. (3 casos), abscessos subcutaneos e em
linfonodos (2 casos), endometrite (2 casos), otite (2 casos),
pielonefrite (2 casos), abscesso do ligamento redondo do
figado (1 caso), pneumonia fibrinosa (1 caso), pneumonia
intersticial (1 caso), hepatite e colecistite com isolamento
de Salmonella sp. (1 caso), histiocitose pulmonar (1 caso),
miosite linfo-histiocitica (1 caso) e um caso de dermato-
fitose (Trichopyton metagrophytes). O segundo grupo de
doencas mais prevalentes foram as intoxicacdes (22,3%),
representado por 45 casos de intoxicagio por salinomicina.
As doencas causadas por agentes fisicos (21 casos [10,4%])
incluiam casos de traumas causados por outros animais (8
casos), automutilacdo apds injecao intramuscular (8 casos),
prolapso de reto (3 casos) e parto distdcico (2 casos). A ca-
tegoria de doencas metabdlicas foi representada por 16 ca-
sos (7,9%) de lipidose hepatica. As doencgas parasitarias (8
casos [4%]) consistiram em infestagdo por pulga (4 casos),
piolho (3 casos) e giardiase (1 caso). Doengas degenerati-
vas (4 casos [2,5%]) incluiam insuficiéncia renal cronica (2
casos), necrose aleatdria de hepatocitos (1 caso) e necrose
muscular de origem desconhecida (1 caso). Os distdirbios
circulatoérios incluiram dois casos (0,99%) de insuficiéncia
cardiaca congestiva. Neoplasmas foram representados por
dois casos (0,99%) de adenocarcinoma gastrico. Um caso
de atresia ani, associado a auséncia do trato reprodutor; in-
testino grosso e rins policiticos representou a categoria de
distirbios do desenvolvimento (0,5%). Algumas doencas
ndo se enquadraram nas categorias acima e foram enqua-
dradas em “outros distirbios” (38 casos [18,8%]). Nesta
categoria, doencas dentdarias foi o distirbio mais comum,
diagnosticado em 9% (18 de 202) de todas as chinchilas
examinadas. Seguido por casos de hipertermia (14 casos),
dois casos de anemia, dois casos de metaplasia de células
adiposas do cortex da adrenal, e dois casos de mucometra.

TERMOS DE INDEXACAO: Chinchilas, causas de morte, estudo re-
trospectivo, estudo prospectivo, epidemiologia, patologia.

INTRODUCAO
Chinchilas (Chinchilla lanigera) sio mamiferos histricomor-
fos pertencentes a ordem Rodentia e familia Chinchillidae,
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nativas dos Andes, com distribuicdo natural restrita ao Chile,
Bolivia e Peru (Bidlingmaier 1937). H4 duas espécies, Chin-
chilla brevicaudata originaria da Bolivia e Chinchilla lanigera
encontrada principalmente no Chile (Boone 1933, Bidling-
maier 1937). A espécie C. lanigera foi domesticada e atual-
mente ha milhdes de chinchilas criadas em cativeiro por todo
o mundo (Boone 1933, Bidlingmaier 1937, Jimenez 1996).
Embora as chinchilas tenham sido originalmente domesti-
cadas visando a produc¢do de pele, o que ocorre até hoje, ha
também, consideravel aumento de chinchilas criadas como
animais de companhia e de laboratdrio (Donnelly 2004).

Na literatura sdo encontrados poucos os estudos sobre
as doencas de chinchilas, na sua maioria sio estudos anti-
gos, das décadas de 1950 e 1960, ou sdo repeticdes e re-
visdes de literatura (Donnelly 2004). Ultimamente tem-se
observado aumento do nimero de cadaveres de chinchilas
remetidos para necropsia no Laboratério de Patologia Ve-
terinaria da UFSM (LPV-UFSM). Além de diferentes lesdes,
casos de gastrite sdo frequentemente observados, associa-
dos ou ndo a sinais clinicos. A avaliacdo histoldgica do esto-
mago em muitas dessas chinchilas revela gastrite associada
a atrofia gastrica e diferentes graus de metaplasia intesti-
nal e displasia. Lipidose hepatica é outra lesdo comumente
encontrada em chinchilas na rotina de diagnoéstico (dados
ndo publicados).

O presente estudo tem como objetivo avaliar os as-
pectos epidemioldgicos, sinais clinicos e os achados pato-
l6gicos das doencas que acometem chinchilas, através do
estudo dos casos de necropsia de chinchilas realizadas no
LPV-UFSM entre os anos 1997-2011.

MATERIAL E METODOS

Foram revisados os protocolos de necropsia de chinchilas reali-
zadas no LPV-UFSM, de janeiro de 1997 a dezembro de 2011 (15
anos). Desses, foram computadas informagdes quanto a idade, ao
sexo, os sinais clinicos, as alterag¢des laboratoriais, as leses ma-
croscopicas e histopatoloégicas e, o diagndstico definitivo. Aqueles
protocolos de necropsia que nao apresentavam um diagnéstico de-
finitivo ou que ndo continham informagdes que permitissem con-
cluir por um diagnéstico foram considerados como inconclusivos.

Apbés a compilagdo dos diagnoésticos, os dados foram agrupa-
dos nas seguintes categorias: distdrbios circulatérios, distirbios
do desenvolvimento, doengas causadas por agentes fisicos, doen-
cas degenerativas, doencgas inflamatorias, doencgas parasitarias,
doengas metabolicas, doengas causadas por intoxicagdes e ne-
oplasmas. Os distirbios que ndo puderam ser enquadrados em
nenhuma dessas categorias foram agrupados sob a denominagado
de “outros distirbios”. Além da identificacdo da causa da morte
foram computados os achados incidentais de necropsia. Para uma
melhor distribui¢do dos distirbios quanto a faixa etaria, as chin-
chilas foram divididas em cinco grandes grupos de idade, tendo
em vista sua longa longevidade: filhotes em lactacdo (desde o
nascimento até os dois meses de idade que é a idade de desma-
me adotada pelos criadores); jovens (dos trés aos oito meses de
idade); adultos jovens (a partir dos nove meses de idade, quando
entram em idade reprodutiva, até dois anos); adultos (de dois aos
nove anos de idade); e idosos (dez anos de idade ou mais).

RESULTADOS

Durante o periodo de 1997-2011 foram necropsiadas 252
chinchilas no LPV-UFSM. Dessas, 202 morreram esponta-
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neamente ou foram submetidas a eutanasia por apresenta-
rem alguma doenga. As outras 50 necropsias dizem respei-
to ao estudo de carcacas de chinchilas saudaveis abatidas
para obtencdo da pele, desta forma, ndo foram considera-
das no presente trabalho. Dentre as 202 chinchilas compu-
tadas, 162 eram fémeas (80%), 37 eram machos (18%), e
quatro chinchilas ndo tiveram o sexo definido (2%) devido
extensa mutilacdo em recém-nascidos pelas maes, e em um
caso de malformacdo com auséncia do trato reprodutor. A
idade dos animais variou de um dia a 12 anos de idade. A
prevaléncia das doencas diagnosticadas em chinchilas de
acordo com a categoria de doenca e idade dos animais, en-
tre os anos de 1997-2011 estdo sumarizadas no Quadro 1.

As doengas inflamatérias foram as mais prevalentes,
correspondendo a 25,7% (52 de 202 casos) de todas as
chinchilas avaliadas. Dentre as doencas infecciosas prevale-
ceram os casos de gastrite (10 casos) associado a bactérias
espiraladas na mucosa, interpretadas como Helicobacter
sp. Gastrite, também, foi observada em outros casos como
achados incidentais e ndo associado com a morte desses
animais. Listeriose foi diagnostica em cinco animais, pro-
venientes de trés surtos. Septicemia foi diagnosticada em 5
chinchilas. Outras doencas inflamatérias incluiram enterite
necrosante (6 casos), broncopneumonia bacteriana (4 ca-
sos), piometra (4 casos), diarreia com isolamento de Pro-
teus sp. (3 casos), abscessos subcutaneos e linfaticos (2 ca-
sos), endometrite (2 casos), otite (2 casos), pielonefrite (2
casos), abscesso do ligamento redondo do figado (1 caso),
pneumonia fibrinosa (1 caso), pneumonia intersticial (1
caso), colecistite e hepatite com isolamento de Salmonella
sp. (1 caso), histiocitose pulmonar (1 caso), miosite linfo-
-histiocitica (1 caso) e um caso de dermatofitose (Tricho-
pyton metagrophytes).

As intoxica¢des também tiveram grande nimero de ca-
sos, devido a necropsia de 45 chinchilas provenientes de
importantes surtos de intoxicagdo por salinomicina, diag-
nosticados em quatro propriedades que forneceram ragdo
de um mesmo lote contaminado aos seus animais.

As doengas causadas por agentes fisicos também tive-
ram grande representacdo (21 casos), principalmente de-
vido aos casos de trauma (8 casos) provocado por outras

chinchilas (Fig.1) ou animais maiores, como também casos
de automutilagao (8 casos) (Fig.2) apds administracdo de
enrofloxacina via intramuscular. Outros casos associados a
lesdes traumaticas incluem cinco mortes de chinchilas com
constipacdo intestinal (5 casos), prolapso de reto (3 casos)
e parto distécico (Fig.3) (2 casos).

A categoria doengas metabélicas foi representada por
protocolos em que constavam lipidose hepatica (Fig.4)
como principal ou Unica lesdo encontrada (16 casos), po-
rém, degeneracdo gordurosa do figado foi um achado inci-
dental frequente em chinchilas que morreram por outras
causas, e que passaram por periodo de restri¢io alimen-
tar.

Doencas parasitarias foram diagnosticas em oito
chinchilas. Quatro delas infestadas por pulgas, trés por
piolhos e uma com giardiase. Dentre as doencas degene-
rativas, foram computados casos de insuficiéncia renal
crbnica (2 casos), necrose aleatéria de hepatécitos de ori-
gem nao determinada (1 caso) e de necrose muscular (1
caso), também de etiologia desconhecida. Os disturbios

Fig.1. Mutilacdo de uma chinchila recém-nascida provocada pela
mde algumas horas apds o parto. Foram ingeridos os membros
toracicos, os musculos abdominais, o esterno e praticamente
todas as visceras da cavidade abdominal e toracica, restando
apenas o rim direito e parte do timo.

Quadro 1. Relacao entre as categorias de idade e as diferentes categorias de
doencas diagnosticadas em chinchilas no Laboratdrio de Patologia Veterinaria
da Universidade Federal de Santa Maria entre 1964-2008

Categorias de doencas

Prevaléncias das categorias de doengas por faixa
etaria (nimero de casos)

Total/ %
dos 202

Filhote Jovem Adulto Adulto Idosa Idade ndo

casos

jovem informada

Doengas inflamatdrias 6 9 10 19 8 - 52 (25,7%)
Doengas téxicas 12 4 14 15 - - 45 (22,3%)
Causados por agentes fisicos 6 9 4 2 - - 21(10,4%)
Doengas metabdlicas 2 3 6 3 1 1 16 (7,9%)
Doengas parasitarias 2 1 - 4 1 - 8 (4,0%)
Doencas degenerativas - - 1 2 1 - 4 (1,9%)
Disttrbios circulatérios - 1 - 1 - - 2(1,0%)
Neoplasmas - - - 1 1 - 2 (1,0%)
Disturbios do desenvolvimento 1 - - - - - 1(0,5%)
Outros disturbios - 4 9 21 2 2 38 (18,8%)
Inconclusivo 1 6 3 2 - 1 13 (6,4%)
TOTAL 30 37 47 70 14 4 202
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Fig.2. Automutilagdo de parte do membro pélvico direito de uma
chinchila apés injecdo intramuscular de enrofloxacina. A
chinchila decepou parte dos digitos e da pele dorsal e plan-
tar.
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Fig.3. Parto distécico. Um feto grande estd mal posicionado, com o

dorso voltado para a abertura do canal do parto. O figado esta
palido e aumento de volume (lipidose hepatica).

circulatérios se limitaram a dois casos de insuficiéncia
cardiaca congestiva. Neoplasmas foram representados
por dois casos de adenocarcinoma gastrico. A categoria
de disturbios do desenvolvimento foi representada por
um caso de malformagdes multiplas em uma chinchila
recém-nascida.

Algumas doengas ndo se enquadraram nas categorias
acima e foram enquadradas em “outros distirbios” (38
casos). Nesta categoria, doencgas dentarias foi o disturbio
mais comum, diagnosticado em 9% (18 de 202) de todas as
chinchilas examinadas (Fig.5). Seguido por casos de hiper-
termia (14 casos), ocorridos principalmente nos meses de
verdo. Outros casos incluiram anemia (2 casos), metaplasia
de células adiposas do cortex da adrenal associado a alope-
cia nas regides ventrolateral do abdémen e ventral cervical
(2 casos) e mucometra (2 casos).

Em 13 casos ndo foram observadas lesdes macroscopi-
cas ou histolégicas, ou o animal estava em avancado grau
de autdlise, que comprometeu sua avaliacdo. Esses casos
foram computados como diagnostico inconclusivo.
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Fig.4. Marcada lipidose hepatica em uma chinchila que morreu em
decorréncia de hipertermia. O figado esta palido, aumentado de
volume, com as bordas arredondadas. A lipidose hepatica é uma

consequéncia do quadro de anorexia desenvolvido pela chinchila.
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Fig.5. Desenvolvimento exagerado dos dentes incisivos de uma
chinchila com grave doenga dentaria. Note que as coroas clini-
cas alongadas impedem o fechamento da boca.

DISCUSSAO
Considerando todas as categorias de doengas, a categoria
“doencas inflamatérias” apresentou o somatdrio de maior
numero de casos (52 de 202), semelhante aos estudos de
necropsia realizados na década de 1950 nos Estados Uni-
dos (Brenon 1953, Brenon 1955) e na Inglaterra (Bowden
1959). Dentre as lesdes inflamatoérias, as de origem infec-
ciosa foram as mais prevalentes, principalmente as cau-
sadas por bactérias. Grande nimero de chinchilas tinham
gastrite moderada a acentuada como principal lesdo. A
maioria desses casos foi possivel observar bacterias espi-
raladas na mucosa gastrica, que marcaram positivamente
na coloragio de Warthin-Starry e imuno-histoquimica com
anticorpo anti-Helicobacter pylori (dados ndo publicados).
Em uma chinchila acometida por adenocarcinoma gastri-
co, exame de PCR e sequenciamento genético de amostra
obtida da mucosa do estdbmago revelou a presenca de He-
licobacter com 99% de compatibilidade com Helicobacter
pylori (Lucena et al. 2012a). Desde a descoberta de H. pi-
lory como indutor de gastrite em humanos no ano de 1983
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(Warren & Marshall 1983), este microrganismo tem sido
implicado na carcinogenese gastrica baseado em diversos
estudos epidemiolégicos (Parsonnet 1991). Estudo experi-
mental em gerbil da Mongélia revelou que H. pylori induz
gastrite, metaplasia intestinal, como também adenocarci-
noma gastrico em 37% dos animais infectados, compro-
vando a participa¢do desta bactéria no desenvolvimento de
cancer gastrico (Watanabe 1998).

Listeriose é outra doenga bacteriana importante em
chinchilas, descrita na forma de surtos em diferentes par-
tes do mundo (Finley & Long 1977, Wilkerson et al. 1997,
Sabocanec et al. 2000, Kirinus et al. 2010). As chinchilas
parecem ser uma das espécies animais mais sensiveis a in-
feccdo por Listeria monocytogenes, quando comparadas a
outras espécies (Finley & Long 1977). A forma encefalica
de listeriose tem sido relatada (Bowden 1959), mas a maio-
ria dos surtos descreve a doen¢a na forma de septicemia,
com predominante envolvimento hepatico (Finley & Long
1977, Wilkerson et al. 1997, Sabocanec et al. 2000, Kirinus
et al. 2010). No presente estudo foram necropsiadas cinco
chinchilas com a forma septicémica da doenca. Elas eram
provenientes de trés surtos com morbidade que variou de
6-16% e letalidade de 100%. Trés desses casos haviam sido
relatados anteriormente (Kirinus et al. 2010). Acredita-se
que surtos de listeriose estejam relacionados ao forneci-
mento de racdo infectada por L. monocytogenes carreada
por outros roedores de vida livre, principalmente os ratos
(Wilkerson et al. 1997, Sabocanec et al. 2000).

Outras chinchilas apresentaram infec¢do bacteriana
secunddria, principalmente na forma de septicemia. Infec-
¢des oportunistas causadas pela flora bacteriana normal
tém sido observadas causando morte de chinchilas, seja
por infeccdo localizada de um 6rgio ou como septicemia.
Exemplos de bactérias oportunistas sdo Streptococcus sp.,
Staphylococcus sp., Pseudomonas sp. ou Escherichia coli. Os
animais afetados geralmente estdo imunocomprometidos
pela idade, estado nutricional, ou estresse da criagao (altas
temperaturas, troca de ra¢do etc.) (Donnelly 2004). Pro-
teus spp. é outra bactéria que tem sido associada a casos de
pneumonia, enterite, metrite e pielonefrite, por vezes em
associagdo com outras bactérias (Bowden 1959, Donnelly
2004). Neste estudo Proteus spp. foi isolado em chinchilas
acometidas por pneumonia, pileonefrite e enterite. Acredi-
ta-se que espécies de Proteus atuam como bactérias opor-
tunistas nos tecidos ja comprometidos por outros agentes
ou nos casos de baixa imunidade do organismo animal
(Greene 2006). As chinchilas acometidas por septicemia
geralmente tém histérico de doenca com evolugio aguda,
observado neste estudo e também no estudo das doencas
de chinchilas desenvolvido na Inglaterra (Bowden 1959).
Em surtos de chinchilas acometidas por septicemia deve-se
procurar solucionar erros de manejo, controlar a tempera-
tura na faixa de conforto térmico no interior do criatério,
ou sanar qualquer outro fator que induza estresse nas chin-
chilas.

Surto de infeccao por Clostridium perfringens tipo B aco-
meteu cinco chinchilas em um lote de 395. As lesdes consis-
tiam de extensa enterite necrosante associada a numerosos
agregados bacterianos na superficie epitelial com invasio

dalamina prépria, moderado edema pulmonar e degenera-
¢ao gordurosa do figado. A genotipificacao de C. perfringens
isolado, realizada por rea¢do em cadeia de polimerase mul-
tiplex (mPCR), revelou C. perfringens tipo B pela detecg¢ao
das toxinas alfa, beta e épsilon. Os achados sugerem C. per-
fringens tipo B como importante causador de morte subita
ou aguda em chinchilas (Lucena et al. 2011).

Intoxica¢do por salinomicina foi a doenca isolada mais
prevalente no presente estudo. No entanto, a grande repre-
sentacdo dessa doenca deve-se ao grande nimero de ne-
cropsias realizadas em quatro importantes surtos de intoxi-
cagdo por este antibidtico ion6foro em diferentes criatérios
de chinchilas no Rio Grande do Sul, apds administra¢ido de
racdo de um mesmo lote contaminado. Foi comprovado
que chinchilas sao sensiveis a doses relativamente baixas
de salinomicina (37 ppm), e desenvolvem grave lesdo nos
musculos esqueléticos (Lucena et al. 2012b).

Degeneracdo gordurosa do figado predominou entre
todas as lesdes descritas nos laudos de necropsia. Em 16
casos esta era a lesdo predominante ou Unica lesdo obser-
vada. Anteriormente, lipidose hepatica havia sido descrita
como altamente sugestiva de aflatoxicose aguda, observa-
do em uma mortandade de chinchilas na Argentina apés
ingestdo de ra¢do contendo 208ppm de aflatoxinas (Gon-
zalez 2008). Porém, em estudo experimental as chinchi-
las demonstraram ser resistentes a aflatoxinas na dose de
200 ppm por até oito semanas de ingestdo (Cepeda et al.
2011). Na nossa experiéncia, degeneragdo gordurosa do fi-
gado manifesta-se como uma lesdo secundaria decorrente
da diminuicdo da ingestdo de racdo em chinchilas em boa
condicdo corporal ou obesas, seja por qualquer problema
de saude que induza inanigio, ou até mesmo nas chinchilas
saudaveis mantidas em jejum pré-abate.

Assim como descrito na literatura, doen¢a dentaria
manifestou-se como uma importante causa de morte em
chinchilas (Crossley 2001, Donnelly 2004). Ma oclusao re-
sultou do crescimento excessivo da coroa clinica dos dentes
incisivos e molares e pré-molares. Como consequencia, as
chinchilas desenvolveram emagrecimento e caquecia pela
dificuldade de apreensdo dos alimentos. O crescimento ex-
cessivo da porc¢do apical do dentes maxilares resultou em
compressio do canal lacrimal, manifestado por epifora e
até casos de conjuntivite bacteriana secundaria. A falta de
atrito dentdrio é o principal fator implicado no alongamen-
to exagerado dos dentes de roedores mantidos em cativeiro
(Weinreb 1967), fatores adicionais como deficiéncia de vi-
tamina A, também tem sido sugeridos (Wolbach 1933). Em
chinchilas, acredita-se que altos niveis de cortisol no soro
sanguineo também pode predispor o crecimento dentario
excessivo (Crossley 2001).

Exposicdo a altas temperaturas, especialmente em am-
bientes com alta umidade, pode resultar em hipertermia e
consideravel mortandade em chinchilas. A zona de conforto
esta entre 18,3°C e 26,7°C; quando a temperatura ambiente
ultrapassa muito o limiar superior os animais entram em
decubito e apresentam respiracdo acelerada; mucosas ver-
melhas que passam a cianéticas; hipersalivacao viscosa e,
as vezes, diarreia com sangue. A temperatura retal usual-
mente ultrapassa os 39,4°C (Donnelly 2004). Esses sinais
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clinicos foram semelhantes aos observados nas chinchilas
do presente estudo. Foram acometidas principalmente
chinchilas jovens e todos os casos ocorreram basicamen-
te nos meses de verdo, janeiro e fevereiro, que apresentam
temperaturas mais altas. Em muitos casos houve falha no
resfriamento dos galpdes. As lesdes macroscopicas e histo-
légicas se restringiam a lipidose hepatica leve a moderada.

Infestacdo parasitaria limitou-se a presenca de ectopa-
rasitas e um caso de giardiase. Os casos de infesta¢do por
piolho ocorreram em chinchilas criadas como pet (uma
chinchila adulta e seus dois filhotes). A infestagio por pul-
gas ocorreu em chinchilas que tinham contato com ratos.
Nao sdo encontrados na literatura relatores de infestagido
por estes ectoparasitas em chinchilas. Espécies de Giardia
sdo normalmente encontradas no intestino de chinchilas
(Bowden 1959, Donelly 2004). Estresse e mas condi¢des
do ambiente estdo relacionados a aumento do niimero do
parasita, resultando em diarreia e morte. O diagnéstico de
giardiase deve ser considerado quando ha quadro de diar-
reia associado a presenc¢a do protozoario em grande nime-
ro, e exclusdo de outro agente causador (Donnelly 2004).

Mortes relacionadas a agentes fisicos foram mais preva-
lentes em animais recém-nascidos que sofreram mutilacdo
por suas maes apo6s o nascimento. Casos de automutilacdo
foram vistos em chinchilas medicadas com 0,15ml de en-
rofloxacina por via intramuscular. Os animais inicialmente
mutilavam as extremidades dos dedos e por¢do dorsal dos
pés, que evoluia para completa destrui¢do da porcao distal
do membro. Enrofloxacina é um antibidtico do grupo das
quinolonas. Reagdes adversas ao uso das quinolonas tém
sido descritas em diferentes espécies e estdo relacionadas
principalmente aos efeitos neurotoxicos da droga. Reacdes
neurotdxicas a fluoroquinolonas descritas em humanos
tratados com altas doses sdo numerosas e incluem dor de
cabeca, tonturas, cansaco ou sonoléncia, visdo anormal,
agitacdo e pesadelos (Lipsky & Baker 1999, Stahlmann &
Lode 1999). Em equinos adultos, altas doses de enrofloxa-
cina por via intravenosa induz reagdes adversas como con-
tracao do focinho, excitabilidade, e comportamento apre-
ensivo (Bertone et al. 2000). E possivel que o uso de altas
doses de enrofloxacina tenha induzido automutilagdo nas
chinchilas, ja que apenas os animais do criatério que rece-
beram a inje¢ao apresentaram o problema.

Dentre os disturbios do trato gastrointestinal de chin-
chilas, casos de constipacdo estdo os mais prevalentes
(Donnelly 2004). Obstrucio intestinal tem sido descrito em
chinchilas mantidas a base de dietas ricas em proteinas e
energia, associado a reduzida ingestdo de fibras (Cousens
1963). Semelhante ao observado no presente estudo, em
que os casos de constipagdo foram observados em chinchi-
las alimentadas basicamente com frutas e verduras, e baixo
teor de fibras. As fezes estavam diminuidas de tamanho,
ressecadas e acumuladas principalmente na porc¢ao final
do colon e reto.

Duas chinchilas apresentaram metaplasia de células
adiposas no cortex da adrenal. Tinham histérico de serem
agressivas. Demonstravam areas de alopecia e nessas areas
a pele era fina e com acimulo de gordura no subcutaneo.
Hiperplasia das glandulas adrenais foi um achado inciden-
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tal comum em 70% das chinchilas adultas e idosas que
morreram por diferentes causas. Geralmente acompanha-
do por hipotricose simétrica na regido lateral do abdémen
e dorso. Metaplasia de células adiposas do cortex adrenal
foi observado em 5% de 497 necropsias sistematicas em
humanos. Os pacientes acometidos por essa lesdo tinham
maior prevaléncia de histérico de hipertensao arterial e
doenga coronariana quanto comparados ao grupo controle
(Saeger & Reinhard 1998). Um estudo de 11 chinchilas re-
lativamente saudaveis, mas com hipotricose bilateral (fur-
-chewing), demonstrou hiperplasia das adrenais em todos
os animais. Os autores sugeriram estresse como uma pos-
sivel causa para hiperplasia adrenal em chinchilas (Tisljar
etal. 2002).

Nao ha descricao de malformacgdes em chinchilas. Ape-
nas um caso de malformacdo foi observado no presente
estudo. Tratava-se de uma chinchila recém-nascida com
auséncia do anus. Durante a necropsia foi constatado que
também ndo estava presente todo o trato reprodutor, parte
do célon, o reto e a bexiga. Os rins eram policisticos. Esse
tipo de anomalia é denominado atresia ani, um defeito re-
lativamente comum em bovinos e ovinos, e que geralmente
acompanha malformagdes urogenitais (Gilmore & Fechhei-
mer 1969, Dennis 1972).

CONCLUSOES

As doencas mais comuns de chinchilas incluem doencas
dentérias, gastrite, ocasionada por infec¢do por bactérias
do género Helicobacter, e outras infecgdes bacterianas lo-
calizadas ou septicémicas.

Lipidose hepatica é uma lesdo frequentemente obser-
vada na necropsia de chinchilas e sua ocorréncia nao esta
associada diretamente a nenhuma entidade especifica, pos-
sivelmente esta relacionada a condi¢des que induzam a pa-
rada brusca na ingestdo de ragao.

A espécie é sensivel a doses relativamente baixas de an-
tibioéticos iondforos, manifestada por grave necrose muscu-
lar.

Outros distirbios comuns incluem hipertermia devido
a falhas no arejamento do ambiente nos meses de verao e
lesdes de origem traumatica principalmente em filhotes.

Como prevencgdo para a ocorréncia das principais do-
encas, as chinchilas devem ser mantidas em ambientes na
zona de conforto (18,3-26,7°C), alimentadas com dieta rica
em fibras, e livres de fatores que possam induzir estresse,
ja que boa parte dos distirbios que acomete a espécie pa-
rece ter relagdo direta com erros de manejo.
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