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RESUMO

A micoplasmose felina € uma doenca causada por micoplasmas hemotrépicos, bactérias
obrigatérias de hemacias. Os felinos infectados podem apresentar desde sinais brandos até
uma anemia grave que pode levar a morte do animal. Dessa forma este trabalho possui por
objetivo relatar um caso de um felino semidomiciliado atendido no Hospital Veterinario-
UFPB infectado por Mycoplasma haemofelis diagnosticado por meio dos sinais clinicos,
hemograma e RT-PCR. Um felino macho, SRD, de 2 anos, inteiro, deu entrada no HUV-
UFPB apresentando como queixa principal dispneia, dificuldade em se alimentar e episédios
de espirros frequentes, apds anamnese e exame fisico foram solicitados hemograma,
ultrassom e raio-x. No hemograma foi observada anemia macrocitica hipocrdomica, com
anisocitose e policromasia acentuada, além de estruturas sugestivas de Mycoplasma spp.
para confirmagdo do diagndstico amostras de sangue foram enviadas para realizagdo de
RT-PCR, sendo positivo para Mycoplasma Haemofelis. Na ultrassonografia foi observado
esplenomegalia, e no exame radiografico os achados foram compativeis com
broncopneumonia, cardiopatia e cardiomegalia. E possivel concluir que em casos agudos 0s
o hemograma é um o6timo aliado no diagnostico da micoplasmose felina, devendo este
sempre ser realizada em casos suspeitos da doenca devida ser uma técnica simples e
barata.

Palavras-Chave: micoplasmose; ensaio molecular; anemia.



ABSTRACT

Feline mycoplasmosis is a disease caused by hemotropic mycoplasmas, obligate bacteria of
red blood cells. Infected felines can present from mild signs to severe anemia that can lead
to the death of the animal. Thus, this work aims to report a case of a semi-domiciled feline
treated at the Veterinary Hospital-UFPB infected by Mycoplasma haemofelis diagnosed
through clinical signs, blood count and RT-PCR. A male feline, SRD, 2 years old, whole, was
admitted to the HUV-UFPB presenting as the main complaint dyspnea, difficulty in feeding
and episodes of frequent sneezing, after anamnesis and physical examination, blood count,
ultrasound and x-ray were requested. The blood count showed hypochromic macrocytic
anemia, with anisocytosis and marked polychromasia, in addition to structures suggestive of
Mycoplasma spp. to confirm the diagnosis, blood samples were sent for RT-PCR, which
were positive for Mycoplasma Haemofelis. On ultrasound, splenomegaly was observed, and
on radiographic examination the findings were compatible with bronchopneumonia, heart
disease and cardiomegaly. It is possible to conclude that in acute cases the blood count is a
great ally in the diagnosis of feline mycoplasmaosis, and this should always be performed in
suspected cases of the disease because it is a simple and inexpensive technique.

Keywords: mycoplasmosis; test molecular; anemia.
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1 CONSIDERACOES INICIAIS

A micoplasmose felina € uma enfermidade causada por espécies de
micoplasma hemotropico. Trés espécies conhecidas sao responsaveis por causar a
infeccdo nos felinos, Mycoplasma haemofelis, Candidatus Mycoplasma turicensis,
Candidatus Mycoplasma haemominutum (TAYLOR, COOP, WALL, 2017). Os
micoplasma hemotrépicos sédo bactérias gram negativas, pequenas, desprovidos de

parede celular e parasitas de hemécias (THRALL et al., 2015).

A sintomatologia clinica da doenca varia de acordo com a espécie envolvida.
Mycoplasma haemofelis é considerada a espécie mais patogénica podendo
desencadear anemias graves levando o animal a morte na fase aguda. A infec¢cao
por Candidatus Mycoplasma haemominutum geralmente ndo apresenta
sintomatologia clinica e anemia importante. Candidatus Mycoplasma turicensis € a
espécie mais recente relatada, acredita-se que possa ser patogénica e que a
infeccdo pode ser agravada em gatos coinfectados pelo virus da imonodeficiéncia
felina (HARVEY E MESSICK, 2015).

Os felinos machos sdo os mais acometidos pela doenca em decorréncia de
seu comportamento de luta por fémeas e territorio, além do sexo outros fatores séo
predisponentes como acesso livre a rua e animais infectados por retrovirus
(HARVEY E MESSICK, 2015). A transmissao da micoplasmose felina ocorre através
de artropodes como pulgas, carrapatos e piolhosque se alimentam de sangue, de
forma vertical via uterina ou amamentacdo, mordidas entre gatos e através de

transfusdes sanguineas (THRALL et al., 2015).

7

O diagnostico é realizado por meio da observacdo dos microrganismos em
esfregacos sanguineos e pela reacdo em cadeia da polimerase (PCR) considerada o
método de escolha (HARVEY E MESSICK, 2015). O tratamento consiste na
administracdo de antibidticos do grupo das tetraciclinas e fluoroquinolona,
corticoides como a prednisolona e transfusdo sanguinea para anemias graves que
podem progredir até a morte do animal (HARVEY E MESSICK, 2015).

Tendo em vista que a transmissdo da enfermidade ocorre por meio de
comportamentos naturais e pode desencadear a morte dos felinos, este trabalho

possui por objetivo relatar o caso de um felino semidomiciliado atentido no Hospital
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Veterinario-UFPB infectado por Mycoplasma haemofelis diagnosticado por meio dos

sinais clinicos, hemograma e RT-PCR.



13

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Mycoplasma spp.

Mycoplasma spp. sédo bactérias gram negativas, intracelulares obrigatorios de
hemécias, de formato cocoide, pertencem a ordem Mycoplasmatales e a familia
Mycoplasmataceae. Sdo conhecidas trés espécies que possuem o felino doméstico
como hospedeiro principal, Mycoplasma haemofelis, Candidatus Mycoplasma
turicensis, Candidatus Mycoplasma haemominutum (TAYLOR, COOP, WALL, 2017).

Por muitos anos acreditava-se que o género Mycoplasma eram riquétsias
inicialmente pertencentes ao género Eperythrozoon e posteriormente ao
Haemobartonella. Através de sequenciamentos dos genes de RNA ribossémico 16S
e de ribonuclease dos genes P RNA as bactérias foram reclassificadas como
pertencentes ao género Mycoplasma (HARVEY E MESSICK, 2015).

Mycoplasma spp. ndo possuem parede celular, sdo pequenos e variam de
tamanho conforme a espécie e apresentam flagelos (PETRY, 2016). Através da
observacdo por microscopia eletrbnica € evidenciado que o0s micoplasmas se
aderem a membrana das hemacias por meio de fibrilas e apesar dessa fixacéo
deformar a membrana da célula, ndo promove sua lise (HARVEY E MESSICK,
2015).

2.1.1 Epidemiologia

Em um estudo em que foi feito a reagéo em cadeia pela polimerase (PCR) em
201 felinos, 9,45% foram positivos para alguma espécie de Mycoplasma spp., sendo
0s machos com prevaléncia significante para a infeccéo por Candidatus Mycoplasma
haemominutum quando comparado as fémeas (SOUSA, 2013). Em relacéo a faixa
etaria acometida, outro estudo revelou que a maior frequéncia de gatos acometidos
tinha mais de 5 anos (ALMEIDA et al., 2022).

Martinez et al. (2016) em sua pesquisa utilizou 92 animais, e destes 15

(16,3%) demonstraram resultado positivo para Mycoplasma haemofelis através da
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PCR, todos 0s animais positivos apresentavam pulgas ao exame clinico ou haviam
tido contato prévio com o ectoparasita. Outro trabalho realizou a PCR em 270 gatos,
dentre estes (9,25%) 25 foram positivos para Mycoplasma spp., sendo 14 felinos
possuiam mais de 6 anos. Entre os 23 felinos domésticos positivos para
Mycoplasma haemofelis seis possuiam infeccdo concomitante com o virus da
imunodeficiéncia felina (FIV) e outros seis animais coinfeccdo com o virus da
leucemia felina (FeLV) (HORA, 2008).

Para Harvey e Messick (2015) a micoplasmose felina possui como fatores
predisponentes ser do sexo masculino, possuir acesso a rua, vacinacao
desatualizada para FeLV e a infeccao por Retrovirus. Os autores ainda estimam que
cerca de 50% dos animais positivos para Mycoplasma spp. possuem infeccéo

concomitante ao FeLV.

2.1.2 Transmissao

A forma de transmissdo dos micoplasmas hemotrépicos ainda ndo esta bem
elucidada. Acredita-se que o principal modo de transmissdao ocorre por meio do
habito hematéfago das pulgas. Outras formas de transmissdo conhecidas séo
através da via vertical, entretanto, ainda ndo foi evidenciado se ocorre por via
transplacentaria e/ou transmamaria, € a transmissao iatrogénica por meio de
transfusdes sanguineas (HARVEY E MESSICK, 2015).

A transmisséo pode ainda ocorrer por via horizontal através de brigas entre os
felinos, principalmente os machos adultos semi domiciliados ou errantes, outros
artrépodes que também podem estar envolvidos na transmissdo sdo 0s carrapatos
(ROCHA, 2022), piolhos e moscas hematéfagas (TAYLOR, COOP, WALL, 2017).

2.1.3 Patogenia

A patogenicidade varia entre as espécies de mycoplasmas hemotropicos. A

infecc@o por Mycoplasma haemofelis € considerada a mais patogénica entre as trés
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espécies (HARVEY E MESSICK, 2015), enquanto Candidatus Mycoplasma
haemominutum estad associado a ser um patdogeno oportunista visto que animais
positivos para a FIV ou FIV/FeLV sdo mais propensos a infeccdo por essa espécie
(MACIEIRA, 2008).

As diferentes espécies da bactéria causam anemia por hemdlise e sequestro,
sendo os sinais clinicos ciclicos dependendo da parasitemia (TAYLOR, COOP,
WALL, 2017). Para entender melhor as diferentes fases da micoplasmose felina

Harvey e Messick (2015) propuseram a seguinte classificagcéo:

= Pré-parasitémica: pode durar até trés semanas apds a entrada da bactéria

no hospedeiro.

= Aguda: tem duracdo em torno de um més e compreende o intervalo entre a
primeira e ultima parasitemia importante, € uma fase ciclica devido a presenca de
diversos episodios de parasitemia. Os microrganismos atingem seu pico em até
cinco dias, depois ocorre uma queda abrupta com o desaparecimento dos mesmos

da circulacéo.

* Recuperacdo: Periodo de tempo entre a Ultima parasitemia e o
restabelecimento do volume globular dentro dos parametros de referéncia
considerado para a espécie. Esses animais podem se tornar persistentemente

infectados.

A anemia provocada na fase aguda da infeccdo ocorre principalmente em
decorréncia da hemdlise extravascular dos eritrocitos infectados. A anemia
imunomediada ocorre em decorréncia da aderéncia da bactéria na hemacia e
consequente exposicao de antigenos eritrocitarios agravando ainda mais o estado
da doenca. Ainda na fase de parasitemia ocorre o aumento da fragilidade da
membrana plasmatica das hemacias pela remocdo de pedagos da membrana por

macrofagos do sistema mononuclear fagocitario (SANTOS 2015).
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2.1.4 Sinais Clinicos

A sintomatologia clinica de gatos infectados com Mycoplasma spp. parece
estd associada ao tipo da espécie infectante e a presenca de infeccbes
concomitantes com a micoplasmose. Em felinos infectados por Mycoplasma
haemofelis pode ser observado desde anemia discreta a grave podendo levar a
morte do animal (HARVEY E MESSICK, 2015). Sendo Mycoplasma haemofelis
considerada a mais patogénica das espécies de Mycoplasma, deve ser dada maior
atencdo a infeccdo causada por essa espécie de hemoplasma, principalmente
guando esta vim associada a presenca de retrovirus causadores de imunodepressao
(HORA, 2008).

Sinais clinicos observados na infeccdo por Mycoplasma haemofelis séo
anemia hemolitica, membranas mucosas ictéricas, depressdo, fraqueza, dores
articulares, entre outros sinais (SOUSA, 2013). Em outro estudo em que foram
observados o0s sinais clinicos causados por Mycoplasma spp. e outros
hemoparasitas de felinos domésticos foi relatado também hipofagia, esplenomegalia,
hepatomegalia e apatia (ALMEIDA et al., 2022).

Infecgbes causadas por Candidatus Mycoplasma haemominutum geralmente
nao resultam em sintomatologia clinica evidente, mas pode por vezes manifestar
uma anemia discreta. Sendo considerada a espécie de micoplasma hemotropico
menos patogénica (SANTOS 2015).

Pouco se sabe sobre a espécie Candidatus Mycoplasma turicensis, estudos
indicam que sua patogenicidade aumenta quando presente em associacdo com
retrovirus ou com outras espécies de Mycoplasma spp. (HARVEY E MESSICK,
2015).

2.1.5 Diagndéstico

Mycoplasma spp. podem ser visualizados em esfregacos sanguineos,
entretanto, para aumentar a sensibilidade de encontrar os microrganismos € preciso
realizar o esfregaco imediatamente apds a colheita devido o desprendimento do
hemoplasma da heméacia in vitro (STOCKHAM E SCOTT, 2011). Os esfregacos
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podem ser corados com corantes do tipo Romanowsky, entretanto ndo podem ser
utilizados corantes supravitais empregados para corar reticulocitos devido ndo poder
ser feita a diferenciacdo dos Micoplasmas e dos precipitados ribossémicos
(HARVEY E MESSICK, 2015).

Em decorréncia da parasitemia ciclica que ocorre nas infeccbes por
Mycoplasma haemofelis pode ndo ser possivel a visualizagdo dos hemoplasmas no
esfregaco sanguineo, mas a nado visualizacdo ndo exclui o diagnostico de
micoplasmose felina (HARVEY E MESSICK, 2015). Um estudo realizado com 270
amostras de sangue coletados de felinos, 11 das 270 amostras foram positivas para
alguma espécie de Micoplasma no esfregaco sanguineo, as mesmas 270 amostras
foram submetidas a PCR e a Nested-PCR foram positivas para espécies de
Micoplasmas em 25 amostras. Das 11 amostras positivas no esfregaco sanguineo
apenas seis foram positivas na PCR identificando baixa concordancia entre as
técnicas (HORA, 2008).

Durante a observacdo microscépica do esfregaco sanguineo Mycoplasmas
spp. podem ser confundidos com corpusculos de Howell-Jolly, precipitados de
corante, artefatos de confeccdo e secagem do esfregaco, pontilhado basofilico,

resultando em diagnésticos falso positivos (RAIMUNDO, 2014).

As alteracdes hematolégicas comumente encontradas em animais infectados
com micoplasmose felina: anemia moderada a grave, anisocitose, policromasia,
reticulocitose, teste de Coombs positivo, hiperbilirrubinemia e bilirrubinaria
(STOCKHAM E SCOTT, 2011). A contagem relativa e absoluta dos leucécitos possui
valor diagnoéstico limitado e geralmente as plaquetas se encontram dentro dos
intervalos de referéncia (HARVEY E MESSICK, 2015).

A reacdo em cadeia da polimerase (PCR) é o método de diagndstico mais
sensivel e especifico para detectar os hemoplasmas, conseguindo amplificar
fragmentos de DNA mesmo com baixas concentracdes da bactéria. Entretanto
alguns locais ndo possuem essa técnica disponivel, sendo a observacao
microscopica do esfregaco sanguineo a Unica técnica a ser realizada (PETRY,
2016).
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2.1.6 Tratamento

Embora o tratamento com tetraciclinas e fluoroquinolonas minimize os sinais
clinicos e a carga parasitaria dos hemoplasmas, ndo ocorre a eliminacao efetiva do
microrganismo. Animais que se recuperam da parasitemia causada por Mycoplasma
haemofelis, sejam eles tratados ou n&o, permanecem portadores da bactéria,
entretanto raramente ocorrem recidivas (HARVEY E MESSICK, 2015).

A doxiciclina é indicada na dose de 10 mg/kg, via oral, SID, por trés semanas
(HARVEY E MESSICK, 2015). Segundo Bretas (2019) o intervalo de dose que pode
ser utilizado varia entre 5-10 mg/kg podendo ser BID OU SID. Em outro estudo a
doxiciclina foi administrada via oral por 15 dias na dose de 5 mg/kg, BID, e mostrou-
se efetiva na melhora dos sinais clinicos e dos parametros hematoldgicos um més
apos o inicio do tratamento de uma gata infectada com Mycoplasma haemofelis
(SILVEIRA, PIMENTEL, MARQUES, 2014).

A fluoroquinolona Enrofloxacina pode ser utilizada como tratamento
alternativo as tetraciclinas, na dose de 5 mg/kg, SID, via oral por duas semanas
(HARVEY E MESSICK, 2015). Marbofloxacino é outra fluoroquinolona que também
pode ser utilizada no tratamento da micoplasmose felina, além dela pode-se instituir
o uso de corticéide, a fim de diminuir a eritrofagocitose em anemias graves
(HARVEY E MESSICK, 2015).

A transfusdo de sangue deve ser empregada em felinos cujo hematocrito seja
menor que 15%, entretanto 0os hemoplasmas podem parasitar as células
transfundidas. Animais anoréxicos devem receber suporte nutricional através de
sonda nasogastrica ou orogastrica até que volte a se alimentar por vontade propria
(NORSWORTHY et al., 2009).
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2.2 RELATO DE CASO

Foi atendido na clinica médica de pequenos animais do Hospital Veterinario
da Universidade Federal da Paraiba no dia 19/10/2022 um felino, SRD, macho, de 2
anos, de pelagem preta, pesando 4,3kg, inteiro, semidomiciliado, oriundo da cidade
de Remigio-PB. Na anamnese a tutora relatou como queixa principal dificuldade de
respirar e se alimentar; apresentava espirros ha mais de trés dias e ficava com a
boca aberta. Além disso, foi relatada mé formacdo em membro toracico esquerdo e

presenca de areas sem pelos e ferida no corpo do animal.

Ao exame fisico o felino estava em posicao quadrupedal, alerta, temperatura
retal de 38,2 °C, frequéncia respiratoria de 36 mpm, frequéncia cardiaca de 188
bpm, TPC de 2 segundos, hidratado. O linfonodo submandibular direito apresentava-
se reativo, demais linfonodos estavam normais; mucosas oculares e orais possuiam
coloracdo rosea clara. No exame fisico especifico foi observada presenca de

secrecdo nasal e feridas cicatrizadas em regido cervical e nasal.

Foram solicitados hemograma e ultrassom. Apos coleta de sangue, 0 mesmo
foi acondicionado em microtubos conicos contendo EDTA 10% e encaminhado ao
laboratério de patologia clinica. No laboratério de patologia clinica o sangue foi
homogeneizado para confeccdo do esfregaco sanguineo. Apdés secagem em
temperatura ambiente o esfregaco sanguineo foi corado utilizando o kit de corante
panético rapido (NEW PROV Produtos para laboratério, Pinhais-PR, Brasil). O
sangue foi processado em aparelho hematolégico automatizado (pocH-100lv Diff-

Sysmex).

Apbés secagem do esfregaco sanguineo foi realizada a observacdo
microscoépica para contagem diferencial de leucécitos, observagdo da morfologia de
hemacias, leucocitos e plaguetas e pesquisa de hemoparasitas. Em objetiva de
imersdo em o6leo (aumento de 1000x) foram observadas estruturas em formato de
cocos unicos e em cadeia na superficie das hemacias, sugestivas de Mycoplasma

spp. (Figura 1).
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Figura 1- Inclusbes compativeis com Mycoplasma spp. em esfregaco sanguineo de felino
domeéstico atendido no HUV da UFPB, Areia — PB, 2022.

Analisando o hemograma do animal foi observada anemia macrocitica

hipocrémica e trombocitopenia: (Tabela 1)

Tabela 1- Resultado do eritrograma do felino doméstico atendido no HUV/UFPB, Areia-PB, outubro

de 2022.
Variaveis Valor observado Valor de referéncia
Hematimetria (x10%/L) 2,76 5-10
Hemoglobina (g/L) 54 80 — 150
Volume globular (L/L) 0,19 0,24 - 0,45
VGM (fL) 69,2 39-55
CHGM (g/dL) 28,3 31-35
PPT (g/L) - 60-80
Plaquetas (x10%/L) 117 230 — 680
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OBS: Anisocitose e policromasia acentuada (+++), Presenca de hemacias jovens

(+++), presenca de Macroplaquetas.

Referéncia: SCHALM’s Veterinary Hematology (2000).

Em relacdo ao leucograma a leucometria global se manteve dentro dos

parametros de referéncia, entretanto foi observado desvio a esquerda acentuado e

regenerativo (Tabela 2).

Tabela 2- Resultado leucograma do felino doméstico atendido no HUV/UFPB, Areia-PB, outubro de

2022.

Valor relativo Valor de Valor absoluto Valor de

Variaveis (%) referéncia (x10%/L) referéncia
(%) (x10°/L)

Leucécitos (x10%/L) - - 17,5 5,5-19,5
Mieldcito 05 0 0,875 0
Metamieldcito 08 0 1,400 0
Neutrofilo bastonete 08 0-3 1,400 0-0,3
Neutrofilo 53 35-75 9,275 25-125
segmentado
Linfocito 20 20 -55 3,500 15-7,0
Mondécito 04 1-4 0,700 0-0,85
Eosindfilo 01 2-12 0,175 0-1,5
Basofilo 01 Raros 0,175 Raros

OBS: Leucometria corrigida devido a elevada quantidade de hemacias jovens.

Referéncia: SCHALM'’s Veterinary Hematology (2000).

Em decorréncia do provavel achado do hemoplasma o sangue total

congelado foi encaminhado para realizacéo de diagnostico definitivo por meio teste
RT-PCR guantitativo em laboratério comercial, a técnica realizada foi de acordo com
a metodologia do laboratério (TECSA). O resultado foi positivo, detectando 100.

785,59 copias de DNA de Mycoplasma haemofelis/ pL.
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Na ultrassonografia abdominal, o baco do animal apresentava dimensdes
aumentadas, parénquima homogéneo, ecogenicidade mantida, contornos regulares
e calibre dos vasos preservados. Achados indicativos de esplenomegalia. Os demais

orgaos abdominais estavam dentro dos parametros de normalidade.

A tutora se ausentou do HV-UFPB antes do recebimento do hemograma,
dessa forma o clinico receitou as medicacdes de acordo com as suas suspeitas
clinicas: rinite alérgica, pneumonia, bronquite, FIV/FeLV, obtidas na anamnese e
exame fisico. O tratamento prescrito para o animal foi: Prednisolona na dose de
5mg/kg, ¥ do comprimido, SID, durante 5 dias; dipirona gotas, na dose de 25 mg/kg,
4 gotas, SID, por 5 dias; amoxicilina+clavulanato na dose de 250 mg/5 mL, 1,3mL,

BID, durante 15 dias e por fim apevitin BC, 1mL, BID por 10 dias.

O animal retornou para a nova consulta no dia 03/11/22, onde na anamnese a
tutora relatou que o felino voltou a se alimentar, respirava sem dificuldades, mas que
continuava espirrando com menor frequéncia, e que saiu para rua e retornou com

algumas feridas.

Foram solicitados raio-x do térax e hemograma. Conforme achados do novo
eritrograma os parametros de hematimetria, hemoglobina e volume globular estavam
dentro dos parametros de referéncia, ndo existindo mais a anemia observada na
primeira consulta. Entretanto as hemacias ainda permaneciam macrociticas e

hipocrémicas (Tabela 3).

Tabela 3- Resultado do eritrograma do felino doméstico atendido no HUV/UFPB, Areia-PB, novembro
de 2022.

Variaveis Valor observado Valor de referéncia
Hematimetria (x10%4/L) 5,17 5-10
Hemoglobina (g/L) 88 80 — 150
Volume globular (L/L) 0,30 0,24 -0,45
VGM (fL) 59,4 39-55
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CHGM (g/dL) 28,7 31-35
PPT (g/L) - 60-80
Plaquetas (x10%/L) 550 230 — 680

OBS: Anisocitose e policromasia (++), hemacias jovens (3%), Howell-Jolly (+),
Presenca de estruturas na superficie das hemacias sugestivas de Mycoplasma spp.,

presenca de macroplaquetas.

Referéncia: SCHALM'’s Veterinary Hematology (2000).

Tendo sido observado a presenca de Mycoplasma spp. novamente no
segundo eritrograma e apos confirmacao por RT-PCR, o Clinico prescreveu para o

animal Doxiciclina na dose de 5mg/kg, BID por 21 dias.

O novo leucograma apresenta melhora em relagcéo ao anterior, a leucometria
global assim como a leucometria diferencial absoluta se encontra dentro dos limites

de referéncias, ndo havendo alteracdes (Tabela 4).

Tabela 4- Resultado do leucograma do felino doméstico atendido no HUV/UFPB, Areia-PB, novembro

de 2022.

Valor relativo Valor de Valor absoluto Valor de

Variaveis (%) referéncia (x10°/L) referéncia
(%) (x10%/L)

Leucécitos (x10%/L) - - 9,0 5,5-19,5
Mielocito - 0 - 0
Metamieldcito - 0 - 0
Neutrofilo bastonete 01 0-3 0,090 0-0,3
Neutrofilo 62 35-75 5,580 25-125
segmentado
Linfocito 31 20 -55 2,790 15-7,0
Mondcito 03 1-4 0,270 0-0,85
Eosindfilo 03 2-12 0,270 0-15
Basofilo - Raros - Raros

OBS: Leucdcitos sem alteracdes morfologicas.
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Referéncia: SCHALM’s Veterinary Hematology (2000).

No raio-x do térax foi observado opacificacdo alveolar em lobos craniais
bilateralmente, alteracdo pulmonar compativel com broncopneumonia. Em relacéo
ao coracdo os achados radiograficos foram indicativos de cardiomegalia e
cardiopatia associada, em decorréncia da observacdo do aumento atrial e ventricular
esquerdo de forma discreta, indicando-se a realizagdo de um exame

ecocardiografico para analisar a existéncia de cardiomiopatia hipertrofica.
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2.3 Discussao

O felino relatado é macho, SRD, estatisticamente felinos machos possuem
correlacao positiva para a infeccao por Mycoplasma haemofelis (RAIMUNDO, 2014).
A predisposicdo sexual ocorre devido ao habito de disputa por territorio e fémeas
(PETRY, 2016). A coinfeccéo pelos virus da FeLV e FIV (HORA, 2008) e animais
sem racga definida (MACIEIRA, 2008) também s&o associados a infec¢do por

Mycoplasma haemofelis.

Anorexia e temperatura dentro dos parametros de normalidade foram sinais
clinicos apresentados pelo animal compativeis com algumas das alteracdes clinicas
observadas na fase aguda da infec¢cado de animais com presenca de anemias graves
gue desenvolvem depressdo, anorexia, perda de peso, taquipnéia, palidez das
mucosas, desidratacdo (HARVEY E MESSICK, 2015). A temperatura pode estar
normal & aumentada, geralmente os felinos apresentam-se anoréxicos e letargicos
(NORSWORTHY et al., 2009).

O diagnéstico por meio da técnica do esfregaco sanguineo € pouco sensivel e
especifico (PETRY, 2016), o que dificulta a confirmacdo do hemoplasma por esse
método. Ademais, apos episédios de parasitemia as bactérias desaparecem ou
permanecem em pequenas quantidades na corrente sanguinea (HARVEY E
MESSICK, 2015).

Felinos infectados por Mycoplasma haemofelis frequentemente na fase aguda
possuem um volume globular inferior a 20%, VCM acima de 50 fL e CHCM abaixo
de de 31 g/dL, assim como presenca de anisocitose, hemacias nucleadas e Howell-
Jolly (HARVEY E MESSICK, 2015). Anemia macrocitica hipocrémica,
trombocitopenia, linfocitose e a presenga de mondcitos ativados sédo alteracdes
hematoldgicas estatisticamente associadas a infeccdo por Mycoplasma haemofelis
(RAIMUNDO, 2014).

Referéncias do leucograma de felinos infectados por Mycoplasma haemofelis
variam de um estudo para outro. Sousa (2013) observou que o leucograma dos
animais infectados por Mycoplasma haemofelis apresentavam-se com leucocitose

com neutrofilia e eosinofilia ou leucocitose com monocitose e neutrofilia. Em dois
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trabalhos diferentes o leucograma global dos felinos positivos para Mycoplasma
haemofelis apresentava-se dentro dos limites de referéncia, ndo havendo
informacBes sobre os valores absolutos do diferencial leucocitario (HORA, 2008;
MACIEIRA, 2008). No relato em questdo o leucograma global do primeiro
hemograma est4 dentro dos parametros de referéncia com um desvio a esquerda
acentuado e regenerativo, provavelmente em decorréncia da broncopneumonia. As
diferencas no leucograma dos diversos estudos devem-se as diferentes respostas
imunologicas de acordo com o organismo de cada animal, além de outras
enfermidades de origem primaria ou secundaria. No leucograma de novembro os
pardmetros da leucometria global e do diferencial absoluto retornaram aos
parametros de normalidade em decorréncia da diminuicdo da infeccdo por

Mycoplasma haemofelis e da broncopneumonia.

Em contraste com a alteragéo apresentada na ultrassonografia abdominal do
felino, a esplenomegalia € um achado associado a infeccdo aguda da micoplasmose
felina associado a destruicdo extravascular de hemacias e/ou hematopoese
extramedular (HARVEY E MESSICK, 2015).

A broncopneumonia também diagnosticada no animal € a inflamacéo que
atinge a juncdo broncoalveolar. Em felinos possui baixa incidéncia, entretanto a
broncopneumonia bacteriana € a mais comum (JERICO, KOGIKA, NETO, 2014). O
Calicivirus felino e o Herpesvirus felino tipo | apesar de primariamente causar
doencas no trato respiratério superior também podem desencadear a
broncopneumonia principalmente em animais imunossuprimidos em decorréncia dos
virus da FeLV e FIV (SLAVIERO, 2021).

Sao fatores de risco para os felinos domésticos o estado imunitario, a idade, o
ambiente gque os animais tém acesso e exposicdo a animais infectados. Os felinos
apresentam como sintomatologia clinica corrimento nasal, anorexia, dispneia,
espirros (JERICO, KOGIKA, NETO, 2014). O insuficiente aporte de oxigénio
causado pela Micoplasmose felina pode exacerbar os sinais clinicos evidenciados

na broncopneumonia.

A cardiomiopatia hipertrofica foi outra complicacdo associada ao animal que &
caracterizada pelo aumento das cadmaras cardiacas do lado esquerdo do coracdo. O

espessamento da parede do miocardio é acompanhado de rigidez, dificultando a
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distensibilidade ventricular provocando uma disfuncéo diastolica. E a cardiopatia
mais frequente em felinos, porém sua etiologia € desconhecida. A sintomatologia é
variavel, desde animais assintomaticos até estados graves de insuficiéncia. As
manifestacdes clinicas mais frequentes sdo edema pulmonar, taquipnéia, dispnéia e
intolerdncia ao exercicio. Animais compensados podem descompensar devido
estresse provocado por doengas que causam anemia ou febre, anestesia, cirurgias
(JERICO, KOGIKA, NETO, 2014).
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3 CONSIDERACOES FINAIS

O felino em questdo provavelmente estava na fase aguda da parasitemia
evidenciado pelas inclusbes compativeis com Mycoplasma spp. confirmadas através
da RT-PCR. A anemia macrocicita hipocrbmica, a presenca de anisocitose,
policromasia, hemécias jovens e corpusculo de Howell-Jolly s&o alteracbes
compativeis com o achado do hemoplasma no esfregaco sanguineo, mostrando ser
um meétodo de diagnostico importante e acessivel na fase aguda da infec¢ao, assim
como a esplenomegalia observada na ultrassonografia em decorréncia da hemolise

extravascular.

A ocorréncia concomitante de micoplasmose e outras afec¢des, como
alteracdes pulmonares e cardiacas, podem intensificar seus sinais clinicos

manifestando-se de forma aguda.
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