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MICOPLASMOSE HEMOTROPICA FELINA

Luana Roxanne Gouveia Ricardo
Rebecca Rodrigues Campélo
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Glaucia Nascimento?

Resumo: objetivou-se realizar uma revisao de literatura com os principais pontos da
Micoplasmose hemotrépica felina.A micoplasmose hemotrdpica felina € causada por
bactérias gram-negativas que se aderem as membranas dos eritrocitos, podendo
acarretar em anemia hemolitica imunomediada. As espécies que infectam felinos sédo
Mycoplasma haemofelis, Candidatus Mycoplasma haemominutum e Candidatus
Mycoplasma turicensis, sendo a M. haemofelis a mais patogénica, sua infec¢cdo aguda
esta relacionada a anemia hemolitica grave, e a Candidatus M. haemominutum a mais
comumente encontrada. Embora normalmente ndo apresente anemia associada, em
animais imunossuprimidos por retrovirus, como o Virus da leucemia felina (FeLV) e o
Virus da imunodeficiéncia felina (FIV), a Candidatus M. haemominutum causa anemia.
A transmissao ainda ndo esta completamente elucidada, mas durante muitos anos as
pulgas foram consideradas os principais vetores. Os sinais clinicos mais comumente
observados sdo mucosas palidas ou ictéricas, perda de peso, anorexia, depressao,
desidratacdo e febre. A suspeita se da pela sintomatologia e exames hematologicos
e o diagnéstico pode ser realizado pela visualizacdo do agente no esfregaco
sanguineo ou pela reacdo em cadeia de polimerase (PCR), sendo o dltimo o mais
indicado. O tratamento se da pela fluidoterapia, suporte nutricional, antibioticoterapia
e realizacdo de transfusdo sanguinea em casos graves. Sua prevencao se da pelo
controle de ectoparasitas, controle do acesso dos gatos a rua, vacinagao contra o
FelLV e testagem por PCR dos doadores de sangue.

Palavras-chave: Anemia Infecciosa Felina. Doencas do Gato. Mycoplasma spp.
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FELINE HEMOTROPIC MYCOPLASMOSIS
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Abstract: the purpose of this study was a literature review of the main points of Feline
Hemotropic Mycoplasmosis. Feline Hemotropic Mycoplasmosis is caused by gram-
negative bacteria that adhere to the membranes of erythrocytes, which can lead to
immune-mediated hemolytic anemia. The species that infect felines are Mycoplasma
haemofelis, Candidatus Mycoplasma haemominutum, and Candidatus Mycoplasma
turicensis, with M. haemofelis being the most pathogenic. The acute infection,
characteristic of this disease, is related to severe hemolytic anemia, and Candidatus
M. haemominutum is the most commonly found. Although usually not associated with
anemia, in animals immunosuppressed by retroviruses such as Feline Leukemia Virus
(FeLV) and Feline Immunodeficiency Virus (FIV), Candidatus M. haemominutum
causes anemia. The transmission is still not completely understood. Although, for
many years, fleas were considered the main vectors. The most commonly observed
clinical signs are pale or icteric mucous membranes, weight loss, anorexia, depression,
dehydration, and fever. Suspicion is based on symptoms and hematological exams,
and the diagnosis can be made by viewing the agent in the blood smear or by
polymerase chain reaction (PCR), the latter being the most indicated. The treatment
consists of fluid therapy, nutritional support, antibiotic therapy, and blood transfusion
in severe cases. Its prevention is carried out by controlling ectoparasites, controlling
the access of cats to the street, vaccination against FeLV, and PCR testing of blood
donors.

Key-words: Cat Diseases. Feline infectious anemia. Mycoplasma spp.

lprofessora da UNIBRA. Doutora em Ciéncia Animal Tropical - UFRPE. E-
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1 INTRODUCAO

A Micoplasmose hemotropica felina é uma doenca infectocontagiosa causada
por bactérias gram-negativas que tem tropismo por eritrocitos felinos, devido ao fato
de ndo possuir grande parte das vias metabdlicas capazes de produzir energia e
sintese de componentes celulares e tornando-os dependentes destas células, nos
quais vao se associar e obter nutrientes pré-formados (MEGID; RIBEIRO; PAES,
2016).

Os Micoplasmas hemotropicos pertencem a classe Mollicutes e possuem varias
espécies que podem acometer os felinos domésticos, sendo alguma delas:
Mycoplasma haemofelis, Candidatus Mycoplasma haemominutum, Candidatus
Mycoplasma turicensis e podendo ocasionar sinais clinicos variados (MEGID;
RIBEIRO; PAES, 2016).

As formas de transmissao ainda sdo pouco compreendidas, os felinos podem
contrair a doenca por meio de ectoparasitas, como a pulga (Ctenocephalides felis) que
foi considerada como o principal vetor, porém estudos utilizando pulgas infectadas
ndo foram conclusivos, € possivel a transmissao transplacentaria, outra forma de
infeccdo é a iatrogénica, pela transfusdo de sangue de um doador com a presenca da
bactéria (SANTOS, 2015).

Os sinais clinicos da infeccéo por hemoplasma variam de acordo com a espécie
envolvida, podendo ser de duas formas: Aguda e cronica, nos quais, processos
patolégicos ou estresse concomitantes podem afetar a gravidade desses sinais
(MESSICK; HARVEY, 2015).

O diagndstico pode ser realizado pela identificacdo dos microrganismos no
esfregaco sanguineo corado com colora¢fes do tipo Romanowsky ou pela reacéo de
cadeia da polimerase (PCR) que é capaz de detectar o agente no sangue mesmo que
esteja em pequena quantidade (MESSICK; HARVEY, 2015).

O progndstico é favoravel se o tratamento correto for administrado, € indicado
0 uso de antibidticos do grupo das tetraciclinas (doxiciclina) e das fluoroquinolonas
(marbofloxacina e pradoflozacina), sendo a doxiciclina de eleicéo para gatos, além da
associacdo de corticosteroides para o tratamento do componente imunomediado
(BARKER, 2019). E possivel obter a cura clinica, porém o animal se torna um portador
para o microrganismo (TASKER et al., 2018).

Tendo em vista a sua alta prevaléncia, objetivou-se realizar uma revisao de

literatura com os principais pontos da Micoplasmose hemotropica felina, na clinica
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médica de pequenos animais, como etiologia, epidemiologia, patogenia, sinais

clinicos, diagnaostico, tratamento, profilaxia e controle.
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2 METODOLOGIA

O presente trabalho foi desenvolvido a partir da analise de trabalhos de livros,
artigos nacionais e internacionais e trabalho de conclusdo de curso, voltados para o
tema sobre Micoplasmoses hemotrépicas em felinos, tendo como descritores para a
pesquisa: micoplasmose felina, micoplasmose hemotropica felina, Mycoplasma
haemofelis, haemotropic mycoplasmas, haemoplasma, feline haemotropic
mycoplasmosis, pesquisados nas bases de dados: Periddicos Capes, Scientific
Electronic Library Online, Google Académico e PubMed.

Ao todo foram 20 obras utilizadas, das quais: 2 artigos integros em portugués,
9 artigos integros em inglés, 2 artigos integros em espanhol e 7 livros; publicados de
2011 a 2022. A pesquisa bibliogréfica foi realizada nos meses de agosto a outubro.
Os artigos com mais de 5 anos foram utilizados, devido ao fato de serem obras que
sdo citadas até os dias atuais e continuam contribuindo com o conhecimento

académico e profissional.
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3 DESENVOLVIMENTO

3.1 Etiologia

Os Micoplasmas inicialmente foram classificados como riquétsias dos géneros
Haemobartonella spp. e Eperythrozoon spp., devido as suas caracteristicas, tais
como: a morfologia, forma de transmissdo e resposta aos tratamentos com
antibacteriano (MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016).

No entanto, ap6s o sequenciamento do gene 16S do RNA ribossdmico (rRNA)
foi modificado a sua classificacédo e passaram a pertencer ao género Mycoplasma spp.
(MESSSICK; HARVEY, 2015). Eles tém como particularidades: a capacidade de se
aderir a membranas dos eritrécitos e apenas se multiplicam em animais vivos, ndo
sendo possivel serem cultivados in vitro (TASKER et al., 2018).

As caracteristicas morfologicas consistem em: serem bactérias gram-negativas
sem paredes celulares, ndo serem alcool-acido-resistentes e serem pleomorficas,
podendo apresentar diferentes formatos (MESSSICK; HARVEY, 2015).

Os hemoplasmas (outra nomenclatura para os mycoplasmas) séo observados
no microscopio, nas amostras dos esfregacos sanguineos corados (coloracéo tipo
Romanowsky), encontram-se aderidas nas superficies dos eritrocitos individualmente
ou em cadeias e sua identificacdo se da como: bactérias epicelulares, possuindo
tamanho que varia entre 0,25 e 2 ym de didmetro (SANTOS, 2015).

Na figura 1 podemos observar a sua natureza epicelular através da microscopia
eletrbnica de varredura, onde dois Mycoplasma haemofelis (setas brancas)

encontram-se aderidos a superficie de um eritrocito felino (TASKER et al., 2018).
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Figura 1 — Microscopia eletrénica de varredura
de Mycoplasma haemofelis aderidos a
superficie de um eritrocito felino.

g = Py

Fonte: Tasker, 2018. o

As trés espécies de micoplasmas hemotrépicos capazes de infectar felinos sao
Mycoplasma haemofelis (Mh), Candidatus Mycoplasma haemominutum (CMh) e
Candidatus Mycoplasma turicensis (CMt), com as duas Ultimas usando o termo
Candidatus por causa da falta de informacao para uma classificacdo oficial (GRACE;
NORSWORTHY, 2018).

3.2 Epidemiologia

Os micoplasmas hemotrépicos felinos possuem uma distribuicdo global,
acometendo animais de todas as faixas etarias e de ambos os sexos (LITTLE, 2015).
A morbidade é considerada alta, enquanto que a mortalidade e a letalidade séo baixas
em pacientes imunocompetentes, com excecao das infec¢des causadas pela Mh, nos
quais a forma aguda da doenca possui alta letalidade e € mais comum em animais
imunossuprimidos e/ou esplenectomizados (SANTOS, 2015).

A imunossupressao € o principal fator de risco que predispde os felinos a
contrairem a enfermidade e juntamente com outras doencas que estejam relacionadas
a baixa imunidade do paciente, tais como: associa¢do ao virus da imunodeficiéncia
dos felinos (FIV) e ao virus da leucemia felina (FeLV), a coinfec¢des, neoplasias ou
esplenectomia, os sinais clinicos tendem a ser mais graves (SANTOS, 2015). Animais

adultos machos com livre acesso a rua tendem a apresentar maior risco de serem
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infectados, sugerindo transmissdo por brigas com outros animais contaminados
(TASKER et al., 2018).

Estudos realizados para determinar a prevaléncia das diferentes espécies de
hemoplasmas que afetam os gatos demonstraram em geral que a CMh é a mais
encontrada, seguida pela Mh, e com a CMt apresentando uma menor prevaléncia
(MUNHOZ et al., 2018; TASKER et al., 2018; WEINGART; TASKER; KOHN, 2016).

Em um estudo com 100 gatos da area urbana e periurbana de Brasilia, realizou-
se a coleta sanguinea e testagem por PCR para Mh, CMh, Virus da Leucemia Felina
(FeLV), Virus da Imunodeficiéncia Felina (FIV), foi observado que 33 dos gatos eram
positivos para micoplasmose, sendo 14 desses com coinfeccdo por Mh e CMh, 11
infectados apenas por CMh e 8 por Mh, como podemos ver na tabela 1 (FIRMINO et
al., 2016).

Tabela 1 — Frequéncia relativa e absoluta de gatos infectados e ndo infectados em Brasilia, Distrito
Federal.

Resultado Gatos %

Negativo 67 67%
Mycoplasma haemofelis 8 8%
Candidatus Mycoplasma haemominutum 11 11%

Coinfec¢éo por Mycoplasma haemofelis e Candidatus Mycoplasma ” 149
0
haemominutum

TOTAL 100 100%

Fonte: Elaborada pelos autores com base em Firmino et al., 2016.

Segundo Firmino (et al. 2016) apenas 5% dos gatos foram positivos pelo
esfregaco sanguineo, enquanto por PCR 33% foram positivos, indicando a maior
sensibilidade do PCR.

Dos 19 animais infectados por apenas uma espécie de micoplasma, 6 também
foram positivos para FeLV e um foi positivo para FIV (FIRMINO et al., 2016).

Ja no municipio de Ilhéus na Bahia, um estudo foi realizado entre os meses de
fevereiro de 2012 a abril de 2013, e testou através de PCR para Mh, CMh e CMt, uma
populacdo de 200 gatos aparentemente saudaveis, dos quais 71 (35,5%) foram
positivos para essas micoplasmoses (MUNHOZ et al., 2018).

Foi possivel observar uma maior frequéncia da CMh (12,5%), seguida por Mh
(12%) com uma diferenca de apenas 0,5%, e a baixa percentagem de CMt (3%). No

total 16 animais foram positivos para duas infecces ao mesmo tempo, 4 (2%) com
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Mh e CMh, 3 (1,5%) com Mh e CMt e 9 (4,5%) co-infectados por CMh e CMt, nenhum
animal apresentou a infeccéo pelos trés patdégenos ao mesmo tempo, como podemos
observar na tabela 2 (MUNHOZ et al., 2018).

Tabela 2 — Frequéncia relativa e absoluta de gatos infectados e nao infectados em llhéus, Bahia.

Resultado Gatos %
NEGATIVO 129 64,5%
Mycoplasma haemofelis 24 12%
Candidatus Mycoplasma haemominutum 25 12,5%
Candidatus Mycoplasma turicensis 6 3%
Coinfecc¢éo por Mycoplasma haemofelis e Candidatus Mycoplasma 4 0%
haemominutum

Coinfecc¢éo por Mycoplasma haemofelis e Candidatus Mycoplasma 3 16%
turicensis

Coinfecc¢éo por Candidatus Mycoplasma haemominutum e 9 45%
Candidatus Mycoplasma turicensis

TOTAL 200 100%

Fonte: Elaborada pelos autores com base em Munhoz et al., 2018.

Foram realizados ainda PCR para FIV e FelLV, onde 2 animais tinham FIV e
coinfeccao por Mh e CMh, 1 tinha FIV e Mh, 1 tinha FeLV e coinfeccdo por Mh e CMh,
1 tinha FeLV e CMh e 1 FeLV e CMt (MUNHOZ et al., 2018).

3.3 Transmisséo

A transmissdo das micoplasmoses hemotropicas felinas ainda ndo é
completamente elucidada e durante muito tempo a atividade hematofaga da pulga
(Ctenocephalides felis) foi considerada como a principal forma de transmissao das
hemoplasmas felinas, porém ainda sdo necessarios estudos que corroborem essa
afirmacao (TASKER et al., 2018).

Duplan (et al. 2018) testaram 540 carrapatos, coletados de 540 gatos durante
maio a outubro de 2016 no Reino Unido, através de PCR para a deteccdo das
micoplasmoses hemotrépicas felinas, resultando em 3 carrapatos positivos para CMh,
1 para Mh e 1 para CMt, demonstrando o potencial dos carrapatos como
transmissores das hemoplasmoses felinas, porém nédo foi possivel demonstrar a
infeccéo dos gatos por esses carrapatos.

Seria possivel ainda a transmisséao vertical de Mh de uma fémea com doenca
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clinica para seus filhotes, entretanto ndo se sabe como essa transmissao ocorre, se
acontece in utero, no parto ou na lactacdo (MESSICK; HARVEY, 2015).

Em experimentos houve a infeccdo ap6s a administracdo oral ou injecao
intravenosa e intraperitoneal de sangue infectado, levantando-se a hipétese da
transmissdo horizontal através de brigas violentas (MESSICK; HARVEY, 2015;
TASKER et al., 2018).

3.4 Patogenia

M. haemofelis € considerada a espécie mais patogénica, sua infeccdo aguda
pode causar severa anemia hemolitica, que pode ser fatal, porém alguns gatos
desenvolvem apenas uma leve anemia. Gatos podem estar infectados cronicamente
sem estar associado com uma anemia importante ou como carreadores
assintomaticos (TASKER et al., 2018).

Acredita-se que o Mh seja um patdgeno oportunista que habita gatos sadios,
provocando doenca quando o gato é submetido a estresse, por alguma doenca, ou
até mesmo procedimentos cirargicos (MESSICK; HARVEY, 2015).

A doenca é dividida em quatro estagios ou fases, sendo elas: pré-
parasistémica, aguda, de recuperacdo e de portador, sendo que a fase pré-
parasistémica comeca a partir da infeccao e dura entre 1 a 3 semanas (MESSICK;
HARVEY, 2015). O estagio agudo comeca a partir da primeira parasitemia significativa
até a Ultima, consiste em repetidos episddios de aumento do numero de
microrganismos seguidos de um rapido declinio, dura em torno de 1 més ou mais e &
nessa fase os gatos podem vir a 6bito por conta do rapido declinio do volume globular
(MESSICK; HARVEY, 2015).

Esses episodios repetitivos de parasitemia podem causar lesdo progressiva
nos eritocitos, sendo uma parte causada pelo proprio microrganismo e principalmente
pela resposta imune do hospedeiro, imunomediada (LITTLE, 2015).

Apoés 1 semana do primeiro episddio, o teste de Coombs (antiglobulina direta)
ja pode ser positivo, permanecendo positivo durante toda a fase aguda (MESSICK;
HARVEY, 2015).

A hemodlise intravascular ocorre pela acdo do sistema complemento mediada
por anticorpos, porém a eritrofagocitose extravascular que ocorre em baco, figado,
pulmdes e medula ¢ssea € a principal causa da anemia (MESSICK; HARVEY, 2015).

A fase de recuperacdo normalmente dura 1 més ou mais, vai desde a ultima
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parasitemia até a normalizac&do do volume globular (VG) dentro da faixa de referéncia
(MESSICK; HARVEY, 2015). Os gatos se tornam portadores, podendo néo voltar a
apresentar sinais clinicos (MESSICK; HARVEY, 2015).

A co-infeccao por Mh e FeLV resulta em anemia mais grave, podendo fazer que
uma infeccéo cronica apresente manifestacédo clinica (MESSICK; HARVEY, 2015).

A infeccdo pela CMh normalmente ndo causa anemia nem doenca clinica,
apenas uma leve queda nos parametros eritrocitarios, como a contagem de células
vermelhas, hemoglobina e hematdécrito (TASKER et al.,, 2018). Porém em gatos
imunossuprimidos ou em quimioterapia pode ocorrer anemia (MESSICK; HARVEY,
2015). Gatos co-infectados por CMh e FelLV podem desenvolver doenca
mieloproliferativa (TASKER et al., 2018).

A patogenia da CMt é similar a da CMh, geralmente ndo causando anemia,
porém como ambas sdo frequentemente encontradas em co-infeccao entre elas ou

com a Mh suas patogenias ndo sdo bem elucidadas (TASKER et al., 2018).

3.5 Sinais Clinicos

A maioria dos gatos parasitados, encontram-se assintomaticos, mas quando 0s
sintomas estdo presentes, os felinos podem apresentar manifestacdes agudas ou
cronicas da doenca (SANTOS, 2015). A forma aguda causada pelo Mh é caracterizada
por bacteremia dos eritrécitos ocasionando anemia hemolitica, tanto diretamente
quanto pela destruicdo imunomediada dos glébulos vermelhos (SANTOS, 2015). As
manifestacdes clinicas se apresentam como: mucosas palidas (apresentada na figura
2), desidratacdo, pirexia, letargia e esplenomegalia e em alguns casos ictericia, a

doenca sem o devido tratamento, pode resultar em morte do animal (BARKER, 2019).
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Figura 2 - Membranas mucosas palidas de um gato
anémico com infecgdo aguda por M. Haemofelis.

Fonte: T::ékr,s.

Alguns dos fatores que predispdem a suscetibilidade do gato, de contrair a
doenca esta relacionada a presenca de ectoparasitas hematéfagos e pulgas
(Ctenocephalides felis) e a quadros de imunossupressao como 0s provocados por
enfermidades virais como a FIV e a FELV (GILER, 2018).

Os sinais clinicos da infeccdo pelo CMh sdo mais discretos na manifestacéo
aguda, sendo considerada menos patogénica (MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016).

Porém, na manifestacdo cronica percebe-se a auséncia de sinais clinicos em
um periodo prolongado e pequena carga de microrganismos na circulacéo sanguinea,
raramente se detectam nas amostras de esfregaco de sangue, tendo como resultado
de PCR um falso-negativo (MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016).

3.6 Diagnéstico

O diagndstico da micoplasmose hemotropica felina pode ser feito por: pesquisa
direta em esfregaco sanguineo, achados laboratoriais e testes moleculares, porém a
auséncia de cultivo in vitro dos hemoplasmas dificulta o desenvolvimento de testes
sorologicos (SANTOS, 2015).

3.6.1 Exames laboratoriais
No exame de hemograma, o achado mais comum é a anemia hemolitica

regenerativa, nos quais tem-se uma diminuicdo dos eritrocitos, hemoglobina e
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hematdcrito e aumento do volume corpuscular médio (VCM), juntamente com um
aumento absoluto de reticulocitos, percebe-se também que a concentracdo de
hemoglobina corpuscular média (CHCM) se encontra reduzida (SANTOS, 2015).

A coinfecgdo pela FELV pode inibir a regeneracdo eritroide e apresentar
inicialmente anemia do tipo regenerativa, porém pode evoluir para uma arregenerativa
(MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016).

N&do hé alteracbes especificas no leucograma, tanto leucopenia como
leucocitose por neutrofilia com desvio a esquerda podem ocorrer durante a doencga
aguda (SANTOS, 2015).

As principais alteracdes bioquimicas séo hiperbilirrubinemia por hemodlise e
hipoglicemia em casos graves (SANTOS, 2015). Os valores de ureia e creatinina
levemente aumentados devido a desidratacdo (MEGID; RIBEIRO; PAES, 2016). Nos
exames bioquimicos podemos encontrar em alguns casos o aumento do TGO, TGP e
Fosfatase alcalina e também bilirrubina sérica elevada (RODRIGUEZ, 2014).

3.6.2 Esfregago sanguineo

O diagnéstico pode ser realizado por meio esfregaco sanguineo corado com o
corante do tipo Romanowsky (como podemos ver na figura 4) no qual se baseia na
visualizagdo do microrganismo, geralmente observados aderidos aos eritrocitos de
acordo com a identificacdo morfologica das bactérias com as formas cocoides ou
anulares, sozinhos, em pares ou em cadeias, porém € um método pouco sensivel e
nao é especifico, podendo ocorrer um falso-negativo, principalmente na manifestacao
cronica, devido a bacteremia ser baixa (RODRIGUEZ, 2014; SANTOS, 2015).
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Figura 3 - Esfregaco sanguineo corado com Romanowsky
de um gato infectado por Candidatus M. haemominutum.

P #n

Fonte: Tasker, 2010.

E um método de diagnostico que possui baixa sensibilidade e alta
especificidade, e deve ser realizado por profissionais com experiencia, caso contrario
pode ocorrer falsos-positivos devido a da semelhanca com de corpusculos de Howell-
Jolly, precipitados e artefatos no esfregaco (BARKER; TASKER, 2013).

Para a realizacdo da coloracédo do esfregaco sanguineo, deve-se inicialmente
colocar uma gota de sangue da amostra na lamina, que sera corada e com a ajuda de
outra lamina espalhar de modo a obter uma distribuicdo uniforme das células
(STOCKHAM; SCOTT, 2011).

O esfregaco seco ao ar, é corado com o corante do tipo Romanowsky, sendo
esta, a mais adequada para se usar em células sanguineas, ela possui uma
combinacgao de eosina e azul de metileno que ddo uma coloracao que vai desde azul
ao laranja-avermelhado, dependendo do pH da célula, nos quais estruturas acidas
(DNA, RNA) atraem corantes basicos e causam a coloragdo do purpura ao azul e
estruturas alcalinas (hemoglobina e granulos de eosinofilos), atraem o corante acido
Eosina que faz as coloragdes nas cores do vermelho, réseo ou laranja (STOCKHAM;
SCOTT, 2011).

3.6.3 Testes moleculares
A técnica usada, é a reacao de transcricdo reversa, seguida da reacdo da

polimerase em cadeia (Rt-PCR) ela faz a deteccdo do gene 16S rRNA dos
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hemoplasmas em amostras de DNA extraidas do sangue (SANTOS, 2015). E suas
vantagens em relacdo as outras técnicas anteriormente citadas sao: alta
especificidade e a sensibilidade e a possibilidade da identificacdo de animais
portadores crénicos da doenca, que pode ser Util para o monitoramento da doenca,
bem como, no auxilio da selecdo de animais doadores de sangue livres do patdgeno
(SANTOS, 2015).

Porém, pode ocorrer falso-negativo devido a baixa bacteremia, principalmente
na fase crénica e apos o tratamento com antimicrobianos (SANTOS, 2015). Mesmo
apresentando alta sensibilidade, recomenda-se fazer trés repeticbes do teste com
intervalos de 1 semana a 1 més para considerar um animal negativo para a infec¢éao
(SANTOS, 2015).

Para essa técnica, deve-se inicialmente coletar uma amostra do sangue em
tubos com EDTA e armazenar a -20°C até a data da realizacdo do processamento e
em seguida é feita uma avaliacao da integridade fisica do DNA, apds, da-se inicio a
eletroforese em gel de agarose a 0,8% como na (figura 5), para a deteccao de DNA
de Mycoplasma spp. e fazer a amplificacdo de um fragmento do gene 16S rRNA
(FERREIRA ALVES; ALVES, 2018). Os produtos de PCR s&o posteriormente,
hidrolizados com as enzimas de restricdo: Xce |, EcCOR | e Tai |, para ajudar na
identificacdo da espécie de Mycoplasma que esteja presente nas amostras estudadas
(FERREIRA ALVES; ALVES, 2018). A identificacdo da espécie se da pelo
sequenciamento dos produtos de PCR (FERREIRA ALVES; ALVES, 2018).
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Figura 4 — Gel de agarose (m/v) apds eletroforese
dos fragmentos de restricdo pelas endonucleases
Tail, EcoR | e Xce I.

1 M. 2.3 M5 .6 .7

Tai l EcoR | Xce |

1 - Auséncia de hidrélise; 2 - Ca. M.
haemominutum; 3 — M. haemofelis; 4 — Ca. M.
haemominutum + M. haemofelis; 5 — M. haemofelis;
6 — Ca. M. haemominutum; 7 — M. haemofelis + Ca.
M. haemominutum; M — Marcador de pesos
moleculares Hypperladder 1V (Bioline).

Fonte: Ferreira Alves; Alves, 2018.

3.7 Tratamento

Animais que apresentem anemia severa com desidratacdo necessitam de
fluidoterapia com cristaldides isotdnicos, como cloreto de sédio 0,9% e ringer e ringer
com lactato (BARKER, 2019). Ap6s a reidratacdo deve ser realizado novo
hemograma, se o hematdcrito ainda estiver baixo, indicando uma anemia severa
(£12%) deve-se considerar a realizacdo de uma transfusdo sanguinea (BARKER,
2019).

O gato candidato para ser doador de sangue deve ser testado para FeLV, FIV,
hemoplasmase felina e Bartonella spp., ndo ter acesso a rua, ser vacinado, pesar no
minimo 5 kg e ter entre 1 a 8 anos, devera realizar um hemograma e bioquimica sérica
avaliando funcdo hepatica e renal e deve ser realizado o teste de compatibilidade ou
prova de reacao cruzada entre o sangue do receptor e doador (BOTTEON; GOMES,
2015; PENNISI et al., 2015; TAYLOR et al., 2021).

Para os pacientes com anemia imunomediada pode-se fazer uso de
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corticosterdides, como a prednisolona por via oral na dose inicial de 2 mg/kg a cada
24 horas, devendo ser diminuida gradualmente com o aumento do VG (LITTLE, 2015;
MESSICK; HARVEY, 2015).

Antibiéticos do grupo das tetraciclinas (doxiciclina) e do grupo das
fluoroquinolonas (enrofloxacino, marbofloxacino, pradofloxacino), tém se mostrado
eficazes no tratamento clinico das hemoplasmoses felinas (BARKER, 2019).

Mesmo ap0s o tratamento com antimicrobianos, animais tendem a ser
portadores da bactéria, no entanto o uso das tetraciclinas e das fluoroquinolonas sao
efetivos contra a doenca clinica, eliminando rapidamente os sintomas e aumentando
os valores de hematdcrito (SANTOS,2015).

As Tetraciclinas sao antibioticos bacteriostaticos e que tem como mecanismo
de acdo a inibicdo de sintese proteica bacteriana, este processo se da pela entrada
do farmaco no interior da bactéria, onde liga-se de forma reversivel a subunidade 30s
do ribossomo do microrganismo e assim impedindo o RNA transportador de exercer
sua funcéo e com isto, a sintese proteica é inibida (SPINOSA, 2017).

Sendo classificadas como antibidticos de amplo espectro, as tetraciclinas
atuam tanto em bactérias gram-positivas e gram-negativas, incluindo micoplasmas,
Ehrlichia/anaplasma, clamidias, riquétsias, e até em alguns protozoarios parasitas
como Plasmodium falciparum (SPINOSA, 2017).

J& as Fluoroquinolonas séo antimicrobianas bactericidas de segunda geragao
e 0s principais representantes sdo enrofloxacino, orbifloxacino, difloxacino e
marbofloxacino, porém, o ciprofloxacino e o ofloxacino apresentam também, atividade
contra Chlamydia sp., Mycoplasma sp. e Legionella sp. (GORNIAK, 2017). Esse
grupo apresenta o mecanismo de acdo voltado para a inibicdo das enzimas
topoisomerases bacterianas do tipo Il, ou também conhecidas como DNA girases, que
s&o responsaveis por catalisar a dire¢do e a extensdo do espiralamento das cadeias
de DNA da bactéria (GORNIAK, 2017).

Para infec¢cdes por Mh o tratamento de eleicdo € o uso de doxiciclina por via
oral na dose de 10 mg/kg a cada 24 horas ou de 5 mg/kg a cada 12 horas durante 2
a 4 semanas (BARKER, 2019; TASKER et al.,, 2018). Quando em forma de
comprimidos ou capsulas deve ser seguido pela administracdo de 4gua ou comida por
conta do seu potencial poder causar esofagite em gatos (LITTLE, 2015; TASKER et
al., 2018).

O uso da doxiciclina resulta em rgpida diminuigcdo das bactérias circulantes,
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além de eliminar os sinais clinicos e aumentar o hematdcrito dos pacientes (MEGID;
RIBEIRO; PAES, 2016).

Tratamentos alternativos com fluoroquinolonas podem ser realizados, com
marbofloxacino via oral 2 mg/kg uma vez ao dia durante 28 dias ou pradofloxacino via
oral 5 mg/kg ou 10 mg/kg uma vez ao dia durante 14 dias (BARKER, 2019). Em alguns
casos pode se realizar o tratamento com doxiciclina seguido por uma fluoroquinolona
(TASKER et al., 2018).

Em infec¢bes causadas pelo CMh ndo ha uma boa resposta ao tratamento com
marbofloxacino via oral 2 mg/kg a cada 24 horas durante 28 dias, pois inicialmente
ocorre a diminuicdo do numero de microrganismos durante o tratamento, porém
depois de 4 semanas do final do tratamento voltaram a quantidade de antes do seu
inicio (BARKER, 2019; TASKER et al., 2018).

N&o ha tratamentos comprovados para infeccoes pelo CMt, porém é sugerido
gue a doxiciclina possa ser eficaz (TASKER et al., 2018). Os gatos acometidos pelas
micoplasmoses hemotrdpicas tém um excelente progndstico, porém quando estas
estdo associadas com outras infeccfes, como a FelLV, o progndstico é mais reservado
(LITTLE, 2015). Vale ressaltar que o tratamento raramente elimina a infec¢do, com os
animais se tornando portadores crbnicos pelo restante de suas vidas (BARKER,
2019).

3.8 Controle e Prevencéo

Faz-se a necessidade de os felinos terem acesso restrito a rua, evitando que
tenham contato com animais infectados e os tutores devem administrar regularmente
antiparasitarios, para combater as pulgas (TASKER et al., 2018). Interacdes
agressivas entre gatos devem ser evitadas, separando gatos sadios dos que foram
positivados para a doenca (BARKER, 2019).

Em relagédo a transmissao iatrogénica, os felinos doadores de sangue devem
realizar o teste do PCR, para identificar a presenca ou auséncia da bactéria, que sao
apontadas como um dos principais patdgenos que impossibilita a doacdo sanguinea,
o teste devera identificar a presenca de Mh, CMh e CMt (PENNISI et al., 2015).

Outras formas para evitar a transmissao iatrogénica, consiste em néao fazer a
reutilizacdo de seringas ou fomites que contenham secre¢des ou sangue (MEGID;
RIBEIRO; PAES, 2016).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A micoplasmose hemotropica felina € uma doenca de alta prevaléncia e que
necessita de mais estudos conclusivos. A técnica PCR é de grande importancia no
diagndstico, pois nem todos os felinos vao apresentar sintomas. Se trata de uma
doenca de carater oportunista, atingindo principalmente animais imunossuprimidos,
porém com o tratamento correto, o prognaéstico pode ser favoravel.

E de responsabilidade do médico veterinario instruir os tutores sobre a doenca,
enfatizando a forma de contégio e tendo em vista, a importancia de fazer o controle e
prevencao de ectoparasitas, fazer a consulta de rotina para avaliar o estado de saude
do paciente, nos quais deve-se fazer o teste para doencas que causem
imunossupressao como a FIV e a FELV, bem como informar sobre o acesso a rua,
nos quais o felino pode contrair a doenca a partir de um animal infectado, pois sao as
principais formas de propagacao da micoplasmose.

Hé& ainda muitos aspectos da doenc¢a néo elucidados e que necessitam de mais
estudos, além de existirem poucos trabalhos que mostrem a realidade da doenc¢a na
regido Nordeste do Brasil.
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