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Aspectos clinicos e terapéuticos de infec¢do por Mycobacterium bovis
em gato doméstico — relato de caso

[Clinical and therapeutic aspects of infection by Mycobacterium bovis
in domestic cat - case report]
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RESUMO

Este artigo tem como objetivo relatar um caso de infecgdo por Mycobacterium bovis em um gato doméstico,
com seis meses de idade, enfatizando seus aspectos clinicos e terapéuticos. O felino apresentava como historico
a ingestdo de leite de vaca ndo fervido e posteriormente desenvolveu sinais de anorexia, tosse ndo produtiva e
linfadenomegalia. Para elucidacdo do diagndstico, foram realizados exames complementares de imagem,
hematoldgicos, citoldgicos e reagdo em cadeia da polimerase (PCR). Diante da confirmagdo de infeccdo por
Mycobacterium, o tratamento foi instituido por meio da associagdo de trés antimicrobianos (enrofloxacino
5mg/kg, claritromicina 10mg/kg e rifampicina 15mg/kg), por via oral, a cada 12 horas, aos quais o animal
respondeu positivamente, apresentando significativa diminuicéo dos sinais clinicos; entretanto, apds 60 dias de
tratamento, foi a ébito devido a um atropelamento. Conclui-se que a realizagdo do tratamento em gatos com
tuberculose pode ocasionar melhora dos sinais clinicos e que, embora de ocorréncia rara no Brasil, essa
enfermidade deve ser incluida como diagnostico diferencial das enfermidades infecciosas nessa espécie.
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ABSTRACT

This article aims to report a case of Mycobacterium bovis infection in a six-month-old domestic cat,
emphasizing its clinical and therapeutic aspects. The feline presented as history the intake of unboiled cow's
milk and later developed signs of anorexia, non-productive cough and lymphadenomegaly. Additional imaging,
hematological, cytological and polymerase chain reaction (PCR) tests were performed to elucidate the
diagnosis. In the presence of Mycobacterium infection, treatment was instituted by the combination of three
antimicrobials (Enrofloxacin 5mg/kg, Clarithromycin 10mg/kg, and Rifampicin 15mg/kg) orally every 12
hours, to which the animal responded positively, presenting significant decrease of the clinical signs, however
after 60 days of treatment the cat died accidentally, hit by a car on the street. It is concluded that the treatment
in cats affected by tuberculosis can cause improvement of clinical signs and that although rare in Brazil, this
disease should be included as a differential diagnosis of infectious diseases in this species.
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INTRODUCAO bactéria apresenta alta patogenicidade, sendo
capaz de infectar, além dos bovinos e humanos,
muitas espécies animais, inclusive os gatos (Une
e Mori, 2007). No Brasil, a ocorréncia de
tuberculose em gatos, bem como em outros
animais de estimagdo, € considerada rara

(Moretti, 2004). E uma enfermidade

A tuberculose é uma importante zoonose e tem
como um dos seus principais agentes causadores
0 Mycobacterium bovis, que faz parte do
complexo Mycobacterium tuberculosis. Essa
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primariamente respiratoria, cuja transmissdo se
da principalmente pela via aérea ou por meio da
ingestdo da carne e leite de vacas infectadas
(Reilly e Daborn, 1995).

Os sinais clinicos descritos em felinos sdo
variados e inespecificos, podendo incluir
anorexia, linfadenomegalia, Ulceras cutaneas,
tosse, pneumonia, febre, secrecdo nasal e
dispneia (Gokalp et al., 2011; Gibbens, 2014). O
diagndstico pode ser desafiador, tendo em vista
que ndo ha alteracdo  histopatoldgica
patognomonica. Para confirmar o envolvimento
micobacteriano, preconiza-se a realizacdo de
uma bidpsia, e a amostra coletada deve ser
submetida a coloragdo de Ziehl Neelsen (Gunn-
Moore, 2014; Muray et al., 2015). Contudo, a
identificacdo de bacilos ndo especifica o género,
podendo ser confundida com outras bactérias,
como a Nocardia spp. Assim, a confirmacéo por
meio de um diagnoéstico molecular pode ser
necessaria (Rufenacht et al., 2011; Gunn-Moore,
2014).

O tratamento de gatos com tuberculose requer
uma conscientizagdo dos tutores quanto aos
riscos e as complicagdes potencias. Em animais
que apresentem grave comprometimento
respiratorio ou extensas lesbes cutdneas, ndo é
recomendado, devido ao aumento do risco de
transmissdo (Gunn-Moore e Shaw, 1997). Se o
tratamento for considerado, a associacdo de
antimicrobianos como rifampicina,
fluorquinolonas e claritromicina tem
demonstrado eficacia. Deve-se salientar que a
terapia € de longa duragdo e por tempo
indeterminado, a fim de suprimir a doenca
(Rufenacht et al., 2011). Objetivou-se, com este
trabalho, relatar um caso de infeccdo por
Mycobacterium bovis em um felino, enfatizando
seus aspectos clinicos e terapéuticos.

CASUISTICA

Foi atendido, na clinica médica de pequenos
animais, do Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Campina Grande (HV-UFCG), na
cidade de Patos, Paraiba, um felino macho, sem
raca definida (SRD), de seis meses de idade, com
histérico de anorexia e tosse ndo produtiva ha 30
dias. Relatou-se que era oferecido leite de vaca
ndo fervido, além de racdo, préatica cultural ainda
presente em algumas regides de interior. Tinha
acesso a rua, nao era vacinado nem vermifugado.
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Ao exame fisico, o animal apresentava-se ativo,
com mucosas coradas, hidratado, com escore
corporal 2 (1-5); frequéncias cardiaca,
respiratoria e temperatura retal normais; ausculta
cardiorrespiratéria sem alteracdes e linfonodos
mandibulares, pré-escapulares e popliteos
acentuadamente reativos. Ap6s o exame fisico,
foi coletada amostra de sangue e solicitado
hemograma, bioquimica sérica renal (ureia e
creatinina) hepatica (ALT, FA e albumina),
exame radiografico do torax, ultrassonografia
abdominal e citologia dos linfonodos
mandibulares por meio de pungéo aspirativa por
agulha fina (PAAF). No hemograma, observou-
se leucocitose por neutrofilia. Nao foram
observadas alteragdes na bioquimica sérica.

No exame radiogréfico, foi possivel evidenciar
um padrdo pulmonar misto, sendo esse
moderadamente intersticial, estruturado com
aspecto micronodular e discretamente alveolar,
com presenca de broncogramas aéreos,
distribuidos  difusamente  pelos  campos
pulmonares e obliterando, de forma parcial, a
silhueta cardiaca (Fig. 1). Na ultrassonografia
abdominal, foi possivel observar hipertrofia
generalizada dos linfonodos abdominais (maior
medida  4,32x2cm), estando esses com

superficies irregulares, ecogenicidade mantida,
ecotextura heterogénea, com multiplos pontos
hiperecoicos, com discreta formacéo de sombra
acustica posterior, difusos no parénquima.
Demais 6rgdos abdominais apresentavam-se sem
alterac@es ultrassonograficas.

Figura 1. Exame radiografico de um felino
infectado por Mycobacterium bovis.
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No exame citolégico dos linfonodos
mandibulares, 0S esfregacos foram
primeiramente corados pelo pandtico rapido,
sendo visualizada na microscopia uma acentuada
guantidade  de  neutréfilos  degenerados
associados a macrdfagos reativos em meio a
debris celulares, contendo imagens negativas de
bactérias tipo bacilos, o que caracteriza um
processo inflamatério piogranulomatoso de
origem bacteriana.

Posteriormente novas laminas foram coradas
pela coloracdo de Gram e Ziehl Neelsen.
Observou-se, no Ziehl Neelsen, uma acentuada
quantidade de bactérias tipo bacilos alcool-4cido
resistentes, compativeis com Mycobacterium
spp. Diante da suspeita, foi realizada a biopsia
incisional do linfonodo popliteo, sendo fixado
em formalina 10% para posterior processamento
histolégico e imuno-histoquimica (IHQ). Foi
utilizado o anticorpo anti-Mycobacterium spp.,
verificando-se forte imunomarcacdo no tecido
analisado. A amostra também foi encaminhada
para a realizagdo de PCR, para identificacdo do
subtipo de Mycobacterium e desfecho do
diagnéstico.

Mediante a associagdo dos sinais clinicos,
exames de imagem, citologia e PCR,
estabeleceu-se o diagndstico de tuberculose
felina  por Mycobacterium bovis. Como
tratamento, optou-se pela associacdo de trés
antibioticos: enrofloxacino (5mg/kg, BID), sendo
essa a fluorquinolona mais acessivel ao tutor,
claritromicina (10mg/kg BID) e rifampicina
(15mg/kg BID), todos por via oral. O retorno do
paciente ap6s 30 dias de tratamento revelou
efetividade dele, observando-se significativa
diminuigdo dos linfonodos mandibulares e
popliteos (Fig. 2), e, segundo relato do tutor,
diminuicdo da frequéncia das tosses, melhor
apetite e estado geral, estando o animal mais
ativo.

Apobs 60 dias de tratamento, o animal sofreu
traumatismo por atropelamento e foi a obito, o
que impediu a continuidade do tratamento e a
conclusdo de sua eficiéncia.
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em felino infectado por Mycobacterium bovis. B
— Reducédo do tamanho de linfonodo mandibular
em felino apés tratamento. C — Aumento de
linfonodo popliteo. D — Redugéo do tamanho do
linfonodo popliteo apos tratamento.

DISCUSSAO

Casos de tuberculose em felinos ja foram
descritos em diversos paises (Monies et al.,
2006; Gokalp et al., 2011). No Brasil, a infeccéo
por Micobacterium bovis ainda ndo foi relatada
na espécie felina. Porém, a enfermidade pode
estar sendo subdiagnosticada, visto que ndo
existem sinais patognoménicos, podendo ser
confundida com doencas causadas por outros
agentes infecciosos. Portanto, deve ser
considerada como diagnoéstico diferencial para
diversas doencas infecciosas de felinos.

A principal forma de infeccdo da tuberculose
ocorre pelo consumo de leite e carne
contaminados de origem bovina (Reilly e
Daborn, 1995). Na espécie felina, os aspectos
epidemioldgicos da tuberculose sdo complexos,
pois, além do consumo dos alimentos
previamente citados, o h&bito de cacar é
considerado um fator de risco, pois algumas
espécies de ratos podem albergar M. bovis e M.
microti (Gunn-Moore, 2014); além disso, ja
foram relatados dois casos de tuberculose felina
por infeccdo nosocomial (Muray et al., 2015).

O felino apresentado neste relato tinha como
dieta oferecida leite de vaca cru, pratica comum
em regido de interior, e, uma vez que foram
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detectadas amostras de leite contaminadas por M.
bovis de vacas infectadas no estado da Paraiba
(Ramos et al., 2016), sugere-se que a
contaminagdo tenha ocorrido por essa via. Os
principais sinais clinicos observados no animal
deste relato foram anorexia, tosse ndo produtiva
e linfadenomegalia. Esses sinais estdo de acordo
com os observados por Lisle et al. (1990), que
descreveram alteracdes clinicas em 57 felinos
infectados por M. bovis. Os sinais clinicos
observados eram bastante variados e incluiam
linfadenopatia, perda de peso, envolvimento do
trato respiratorio, depressdo e lesGes cuténeas,
sendo esses dois ultimos néo observados no caso
aqui relatado.

O felino deste relato apresentou boa resposta ao
tratamento instituido, fato que também ocorreu
em dois casos de felinos diagnosticados com
tuberculose associada ao M. bovis no Texas,
EUA, tratados com rifampicina, marbofloxacina
e claritromicina, em que um se apresentava com
linfadenopatia, dispneia, taquipneia e tosse
produtiva, com radiografia toracica evidenciando
consolidagéo broncointersticial pulmonar grave,
com nbédulos  maldefinidos e  doenca
traqueobronquica, e 0 outro era assintomatico,
mas com alteracfes nodulares e consolidacdo
peri-hilares consistente, com granulomas vistos
em radiografia (Ramdas et al., 2015).

Por se tratar de uma zoonose, a indicacdo de
realizacdo do tratamento € controversa,
principalmente em animais com envolvimento
sistémico, tendo em vista que esses fatores
aumentam o risco de infeccdo para outros
animais e humanos (Gunn-Moore e Shaw, 1997).
Além disso, vale salientar que individuos com
infec;do pelo HIV  ou submetidos a
quimioterapia sdo mais susceptiveis a infeccéo
(Rufenacht et al., 2011). Porém, mesmo ap6s o
esclarecimento sobre os riscos de contaminacéo,
0 tutor optou pela realizacdo de tratamento
clinico, levando em consideragdo a auséncia de
pessoas imunossuprimidas na residéncia, bem
como o elevado vinculo afetivo com o animal.

Para  evitar uma  possivel  resisténcia
antimicrobiana,  instituiu-se o  tratamento
mediante a associacdo de trés antibidticos:
enrofloxacino, claritromicina e rifampicina,
adequados de acordo com as condicdes
financeiras do tutor, por tempo indeterminado,
com avaliagBes periddicas. Outras combinacdes
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de antibiéticos também foram consideradas
eficientes. Associacbes de azitromicina com
marbofloxacina ou rifampicina foram realizadas
em cinco felinos e todos mostraram uma resposta
satisfatdria, com diminuicdo acentuada dos sinais
clinicos e alteragdes radiograficas (Gibbens,
2014). A remissdo dos sinais clinicos e
radiograficos também foi descrita ap6s o uso da
associacdo de rifampicina, marbofloxacina e
claritromicina (Ramdas et al., 2015). Visto que a
evolucdo do quadro clinico do animal era
satisfatoria, estando este mais ativo, com apetite
aumentado e considerdvel diminuicdo da
linfadenomegalia e dos episodios de tosse apos
60 dias de tratamento, acreditava-se que ele teria
prognostico favoravel, porém o desfecho clinico
ndo pdde ser estabelecido, uma vez que ele foi a
6bito por atropelamento.

Conclui-se que, embora seja uma doenca de
pouca ocorréncia no Brasil, a tuberculose felina
deve ser considerada como diagndstico
diferencial de enfermidades infecciosas com
sinais inespecificos nessa espécie. Além disso, o
tratamento pode ser eficaz mediante a associagdo
de antibidticos, evidenciando-se = melhora
gradativa dos sinais clinicos, porém sdo
necessarios cuidados e precaucfes diante do
ainda desconhecido poder zoonético dessa
enfermidade.
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