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RESUMO

O numero de gatos se elevou gradativamente nas casas e nos apartamentos das pessoas nos
altimos anos. Com isso, o0 cuidado com o bem-estar dos felinos domésticos tambem
aumentou, fazendo com que ocorresse um aumento de profissionais especializados na area da
medicina felina. Os gatos sdo Unicos e obter um conhecimento sobre as doencas que 0S
acometem € algo muito importante. Este estudo tem como objetivo fazer um levantamento das
principais causas de morte nos gatos. O primeiro artigo teve como objetivo determinar as
principais causas de morte nos gatos, em uma clinica veterinaria particular localizada no
municipio de Porto Alegre, entre abril de 2017 e novembro de 2020. Foram realizadas 336
necropsias de gatose as causas de morte foram divididas em categorias, sendo elas, doencas
neoplésicas 41,4% (139/336), doencas crbnicas degenerativas 26,2 % (88/336), doencas
infecciosas e inflamatorias 19,9% (67/336), doencas metabdlicas 10,1% (34/336),
doencasconsideradas inconclusivas 8% (27/336), doengas traumaticas 6,3% (21/336), outras
doencas 5,7% (19/336), doencas congeénitas 1,2% (4/336) e doencas tdxicas 0,9% (3/336). Foi
possivel concluir que as principais causas de morte em gatos foram o linfoma, a doencarenal
crbnica, a peritonite infecciosa felina e a lipidose hepatica idiopéatica. O segundo artigo teve
como objetivo relatar um caso de criptococose no sistema nervoso central e um caso de sinais
neuroldgicos associado a criptococose em gato. Os relatos demonstraram a importancia do
tratamento precoce logo que o gato apresentasse qualquer alteracdo comportamental, embora
ndo houvesse um consenso gquanto ao tratamento adequado, visto que casos de criptococose
no sistema nervoso central em gatos sao raros.Este trabalho, também, mostra a importancia
dogato realizar o teste do virus da imunodeficiéncia felina (FIV) e do virus da leucemia felina
(FeLV) pois, de acordo com os dados obtidos pelo estudo do primeiro artigo, existe uma
grande relagcdo de ambos com as neoplasias do sistema hematopoiético. Além disso, o estudo
demonstra a empatia pelos tutores, que receberam o pedido, diretamente do médico
veterinario, pela necropsia do paciente, durante o tratamento na clinica veterinaria.

Palavras-chave: Gatos. Causas de morte. Estudoretrospectivo.



ABSTRACT

In recent years, the number of cats has gradually increased in people's homes. As a result, the
care search for domestic felines has also increased, which then caused an increase in
specialized professionals in the feline medicine field. Cats are unique beings. Thus, gaining
knowledge about the diseases that affect them is very important. The present study aims to
survey the main causes of death in cats. The first article aimed to determine the main causes
of death in cats, in a private veterinary clinic located in the city of Porto Alegre, between
April 2017 and November 2020. 336 cat necropsies were performed and the causes of death
were divided into categories, namely, neoplastic diseases 41.4% (139/336), chronic
degenerative diseases 26.2% (88/336), infectious and inflammatory diseases 19.9% (67/336),
metabolic diseases 10.1% (34/336), diseases considered inconclusive 8% (27/336), traumatic
diseases 6.3% (21/336), other diseases 5.7% (19 /336), congenital diseases 1.2% (4/336) and
toxic diseases 0.9% (3/336). It was concluded that the main causes of death in cats were
lymphoma, chronic kidney disease, feline infectious peritonitis, and feline idiopathic hepatic
lipidosis. The second article aimed to report a case of cryptococcosis in the central nervous
system and a case of neurological signs associated with cryptococcosis in cats. Reports show
the importance of early treatment as soon as the cat presents any behavioral change, although
there was no consensus on the appropriate treatment, as cases of cryptococcosis in the central
nervous system in cats are rare. This work also shows the importance of cats undergoing
feline immunodeficiency virus (FIV) and feline leukemia virus (FeLV) tests because,
according to data obtained in the first article, there is a strong connection with neoplasms of
the hematopoietic system between both. In addition, the study shows empathy for tutors, who
received the request directly from the veterinarian for the patient's necropsy, during treatment
at the veterinary clinic.

Keywords: Cats. Causes of death. RetrospectiveStudy.
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1 INTRODUCAO

A populacdo felina,como animal de estimagdo,vem crescendo como um fenémeno
mundial.Com isso, a relacdo das pessoas com 0s gatos se intensificou e a preocupacao pelo
bem-estartambém. Estudos comprovam que essa aproximacdo fortalece beneficios
psicologicos tanto ao animal, mas principalmente ao homem (SILVAetal., 2020). Além do
alivio do isolamento, do aumento da autoestima e de constantes estimulos cognitivos, o
contato com animais de companhia promove beneficios fisiologicos, controle da pressdo
arterial e o alivio de sintomas de estresse (BEAVER, 1994).

Os gatos sé@o os animais de estimacdo mais comuns nos Estados Unidos e alguns
paises da Europa.Embora 78% dos tutores de gatos os considerem membros da familia,
muitos felinos, especialmente idosos, ndo recebem o cuidado adequado (ADAMSetal., 2010)

Como os gatos vivem, literalmente, juntosaos seus tutorese costumam ser muito
zelosos ndo somente com a saude, mas também com o comportamento do seu felino, fica
dificil imaginar que os gatos consigam esconder algo desses cuidadores dedicados, porém, faz
parte do comportamento estoico do felino ndo revelar facilmente quando estd doente
(BRADSHAW, 2018). Esse zelo do tutor, aliado ao aumento da populacdo felina, tem
aumentado a procura por profissionais especializados nessa espécie, tornando a medicina
felina um campo promissor na veterinéria (BEAVER, 2005).

O estudo das enfermidades que acometem os felinos domésticos é fundamental para o
estabelecimento de medidas de controle e prevencdo, uma vez que eles podem ser portadores
e disseminadores de doencas para outros felinos e para o homem (FIGUEIREDOet al.,
2001).0s felinos podem ser acometidos por retroviroses de abrangéncia mundial, como a
leucemia viral felina (FeLV) e a imunodeficiéncia viral felina (FIV). A transmisséo delas fica
retrita aos felinos, porém esta associada a uma variedade de sinais clinicos e comorbidades,
impactanto, assim, a longevidade e a qualidade de vida do paciente felino (LITTLEetal.,
2020).De acordo com Giumelli e Santos (2016), as doencas que pouco haviam sido descritas,
hoje j& ocupam lugar importante na sociedade quando se referem ao bem-estar animal.

O estudo retrospectivo é baseado em coleta de dados dos pacientese, a partir desses
indices,é possivel agrupar informacGes sobre determinadas doencas, definir a prevaléncia de
uma enfermidade, determinar a etiologia de lesGes vistas no passado e modificar conceitos
errdneos sobre certas entidades clinicopatoldgicas, sinais clinicos ou exames laboratoriais

(FIGHERAEet al., 2008). Com base nisso, tém sido feitos alguns estudos de causa mortes de
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gatos (ROLIM, 2017;TOGNI etal., 2018; WITHOEFTetal., 2019), com a finalidade de
analisar as principais causas de Obitos, fornecer subsidios para 0 monitoramento,
planejamento e avaliacdo de acGes profilaticas. O objetivo disso € queser possivel reduzir o
percentual de obitos e relatar as diferentes doencas que acometem os felinos domésticos,
apresentar o propoésito de auxiliar os médicos veterinarios a estabelecerem diagndsticos
diferenciais durante o examedo paciente e avaliarem melhores tratamentos, além de fornecer
melhor qualidade de vida ao paciente e até do tutor (TRAPPet al., 2010).

Em virtude da extenséo e de diferentes realidades no nosso pais, ainda sdonecesssarios
novos estudos que relatem causas de morte em animais domésticos no Brasil, principalmente
quando se trata da espécie felina. Deacordo com Trapp e colaboradores (2010),a alteragdo do
panorama epidemioldgico se da, em partes,pelas condi¢bes socioeconémicas da populacéo,
assim como pela expectativa de vida desses animais, uma vez que a longevidade de gatos vem
aumentando. Isso pode ser comprovado por um aumento da expressao de doencas associadas
a senilidade (BONNETet al., 1997).

O presente estudo teve comoobjetivorealizaruma avaliacdo da causa de mortes em
felinos domesticos, que foram acompanhados no diagnostico e no tratamento em uma clinica
veterindria particular,trazendo a oportunidade da visdo global ao clinico, reforcando o elo de
confianga tutor e medico veterinario, pois a colheita do cadaver, diferente de outros estudos,se
deu no momento doloroso do 6bito do gato,0 que demonstra a empatia pelo tutor e pelo
paciente. Além disso, o presente estudo também apresenta como objetivo ajudar médicos
veterinarios em diagnosticos diferenciais, pela avaliacdo das maiores causas de mortes em

gatos em uma determinada regiéo.
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2. CAUSAS DE MORTE NOS GATOS NA REGIAO METROPOLITANA DE PORTO
ALEGRE, RIO GRANDE DO SUL, ENTRE2017-2020*

Rochana Rodrigues Fett?*, Andréia Spanamberg?, Jenifer Severo Beretta?, Fernanda Genro

Conyz?, Bianca Santana de Cecco?, David Driemeier?

Estudos retrospectivos sobre causas de morte nos gatos sdo escassos no Brasil. Sendo assim,
foi realizado esse estudo epidemioldgico retrospectivo para mostrar as maiores causas de
morte que mais acometem o0s gatos em um determinado periodo.O objetivo foi associar os
sinais clinicos com a prevaléncia das doengas que causaram a morte nos gatos em uma clinica
particular na cidade de Porto Alegre, Rio Grande do Sul, entre abril de 2017 a novembro de
2020. As caracteristicas epidemioldgicas, como raca, sexo e idade, além do diagndstico final,
foram analisadas. A média de idade para a morte de felinos filhotes, adultos, e idosos foi 3
meses, 6 anos e 12 anos, respectivamente. Um total de 336 necropsias foi realizado e o
diagnostico foi conclusivo em 90,4% dos casos. A maioria dos gatos eram do sexo masculino
(52%). Concluiu-se que na regido metropolitana de Porto Alegre, entre abril de 2017 a
novembro de 2020, a principal causa de morte em felinos domésticos foi associada a
neoplasias (41,4%), com o linfoma intestinal o0 mais comum (12,9%), seguido por doencas
crénico-degenerativas (26,2%), com uma alta prevaléncia da doenca renal crénica (64,7%). A
terceira categoria com maior numero de casos foi a de doengas infecciosas e inflamatdrias
(19,9%), com a peritonite infecciosa felina como a principal doenca da categoria (3,5%).

Termos de indexacéo: Felinos. Estudo retrospectivo. Sul do Brasil. Neoplasmas.

2.1 Introducéo

No Brasil, estima-se que a populacdo de gatosé de, aproximadamente, 22 milhoes de
animais, atingindo o segundo lugar mundial em nimeros absolutos(SCHIED etal., 2020). O
namero de felinos vem crescendo muito nas casas, ndo somente com a mudanca no estilo de
vida da populacdo, mas também com o maior conhecimento e familiaridade com a espécie
felina (DANIEL,2015).Além disso, o conhecimento das principais doencas que afetam os
felinos domésticos e a causa da morte é fundamental para permitir um correto diagnostico e
melhorar futuros tratamentos.

Os gatos apresentam a peculiaridade comportamental de se isolarem quando estdo
doentes, portanto, os sinais clinicos sdo somente observados em estagios avangados da
doencga, ou ndo sdo observados, e 0s tutores podem encontrar os animais mortos (MARLET;
MAIORKA,2010). Portanto, o interesse dos tutores pela saude e bem-estar dos gatos

aumentou, levando ao aumento da demanda de médicos veterinarios especializados em
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medicina felina. A otimizacdo da saude na populagdo felina requer conhecimentos adicionais,
que variam com muitos fatores, incluindo a origem e o proposito da prépria populacdo
(GRIFFIN, 2015).

Os gatos apresentam doencas Unicas, apresentacdo clinica e resposta terapéutica entre
as espécies domésticas (DANIEL, 2015). Estudos retrospectivos sobre as causas de morte nos
gatos sdo importantes para entender como as doencgas afetam certas populacdes ao longo das
décadas. O objetivo deste estudo foi acompanhar 0s pacientes no seu tratamento e
correlacionar osseus sinais clinicos com as principais causas de morte nos gatos em uma

clinica veterinéria privada no Sul do Brasil, entre abril de 2017 e novembro de 2020.

2.2 Materiais e Métodos

Os gatos usados neste estudo foram clinicamente monitorados e, depois da morte, o
exame post mortem foi realizado apds a autorizagdo dos tutores. As necropsias foram feitas
entre abril de 2017 e novembro de 2020. Mdltiplos tecidos foram coletados, fixados em
formalina tamponada a 10%, processados rotineiramente e corados com hematoxilina e eosina
(HE). Foram analisados parametros epidemioldgicos, como raca, sexo e idade, bem como
diagndstico final. Além disso, foi solicitado o status para retrovirose nos gatos, para Leucemia
Viral Felina (FeLV) e Imunodeficiéncia Viral Felina (FIV), pelo método de ELISA,
utilizando o kit SNAP FIV/FeLV Combo Test® (IDEXX Laboratories). Os protocolos sem
informagdes completas foram classificados como “sem informag¢des”. Para a analise
estatistica, foi utilizado o software IBM-SPSS for Windows version 22.0. Os testes foram
realizados com nivel de significancia de 5%. Os parametros epidemioldgicos e as causas de
morte dos gatos foram descritas utilizando frequéncias absolutas e relativas, calculadas com
intervalos de 95% de confianca. A associacdo entre os parametros epidemioldgicos e as
causas de morte foi comparada utilizando testes qui-quadrados e Anova.

Em relacdo a idade, os gatos foram classificados como filhotes (menores que 1 ano),
jovens (entre 1 e 6 anos), adultos maduros (entre 7 e 10 anos) e idosos (maiores que 10 anos).
As causas de morte foram divididas em categorias: neoplasicas,cronicas degenerativas,
infecciosas e inflamatorias, metabdlicas, toxicas e traumaticasecongénitas. Os casos foram
considerados inconclusivos quando os achados da necropsia ndo permitiam um diagnostico
conciso da causa de morte. Quando a doenga ndo se encaixou em nenhuma das categorias

estabelecidas, foi classificada como “outras”.
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2.3 Resultados

Entre abril de 2017 e novembro de 2020 um total de 336 gatos foi submetido ao exame
post mortem. Desses, 304 (90,4%) gatos tiveram um diagndstico conclusivo. Em 32 casos
(9,5%) ndo foi possivel estabelecer um diagnodstico conclusivo, sendo esses casos
considerados inconclusivos. Dos 336 gatos, 52% (170/336) eram machos e 48% (157/336)
eram fémeas. Em relacdo a raca, a raca mista (SRD — sem raca definida) foi a que prevaleceu
com 90,2% (303/336), seguido pelas ragas puras com 8,6% (29/336), sendo representados por
felinos de ragcas como Persas, MaineCoon e ScotishFold.

O estudo demonstrou 130 fémeas e 135 machos com uma causa de morte, 21 machos e
32 fémeas com duas doencas causando a morte e trés machos e trés fémeas com trés doencas
como causa morte. No total morreram mais gatos adultos, porém, quando comparadas causas
simultaneas de mortes, 0 nUmero maior foi para os idosos.

Nos diagndsticos conclusivos,a frequéncia das categorias foi:  doencas
neoplasicas(41,4%-139/336), doencas cronicas degenerativas (26,2%-88/336), doencas
infecciosas e inflamatorias(19,9%-67/336), doencas metabdlicas (10%-34/336), doencas
traumaticas(6,3%-21/336), doencas congénitas (1,2%-4/336), doencas tdxicas(0,9%-3/336) e
doengas classificadas na categoria “outras”(5,7%-19/336).

De acordo com o resultado doestudo, a categoria com maior frequéncia foi a
neoplasica, com o linfoma sendo o mais comum. A neoplasia mais comum foi linfoma
intestinal, e a maioria dos gatos eram negativos para FIV e FeLV. A prevaléncia desse
linfoma foi em gatos idosos e os sinais clinicos foram perda de peso, diarreia e vomitos. Nos
casos de linfoma mediastinal, os gatos eram positivos para FeLV (2,6%) e negativos para
FIV. O sinal clinico que os gatos apresentaram foi dispneia. Nos casos de leucemia mieloide,
0s gatos eram positivos para FeLV (84,2%) e negativos para FIV.

As demais doencas classificadas na categoria foram: carcinoma pulmonar, carcinoma
pancreatico metastatico, carcinoma hepatocelular, carcinoma de células escamosas oral,
carcinoma de células escamosas nasal, carcinoma cribriforme metastatico, carcinoma renal,
carcinoma intestinal, carcinoma de tireoide, adenoma de tiredide, leucemia linfocitica,
hemangiossarcoma metastatico, meningioma, linfoma hepatico, linfoma linfoblastico,
histiocitose pulmonar de células de langerhans,leucemiaeritroide, adenoma de cortex de
adrenal, sarcoma de es6fago, fibrossarcomacutaneo,linfoma nasal, linfoma hepatocitotropico,
fibrossarcoma oral, sarcoma metastatico, sarcomade bexiga metastatico, linfoma espinhal,

linfoma gastrico, sarcoma histiociticometastatico,sarcoma esofagico,
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osteossarcomaosteoblastico, linfoma renal, leiomiossarcoma e ependimoma de terceiro
ventriculo.

As doencas cronicas degenerativas foram responsaveis por 26,2% das mortes. A
doenca renal cronica foi a principal condi¢do nessa categoria e os gatos afetados apresentaram
sinais clinicos progressivos, como polilria, polidipsia, perda de peso e anorexia. As demais
doencas classificadas nessa categoria foram: asma felina, bronquite crénica, cardiomiopatia
dilatada, colangiohepatite cronica, estenose subadrtica, fibrose cardiaca, insuficiéncia renal
aguda, pneumonia histiociticae tromboembolismo arterial.

Na categoria de doengas infecciosas e inflamatorias, a pneumonia bacteriana(1,7%)
esteve frequentemente relacionada a deteccdo de algumas bactérias, como Staphylococcus
spp. e Escherichia Coli. Outros casos de pneumonia ndo puderam estar relacionados a uma
causa especifica, viral ou bacteriana. A peritonite infecciosa felina (PIF) se destacou, também,
na categoria de doencas infecciosas e inflamatorias, sendo mais frequente em gatos filhotes e
jovens.

Outras doencas classificadas nessa categoria foram: colangiohepatitelinfoplasmocitica,
criptococose, cistite fibrinossupurativa,colite, doenca inflamatéria intestinal, enterite
ulcerativa multifocal, esofagite fibrinonecrotica,gastrite ulcerativa, hepatite necrética
multifocal, parasitose gastrointestinal, pancreatite aguda, peritonite bacteriana difusa,
peritonite focal, pleurite fibrinosa, nefrite cronico ativa, mielite necrotizante, Ulcera gastrica,
laringite abscedativa, peritonite fibrinossupurativa, esporotricose cutanea,esplenite e
espondilite bacteriana.

A seguir foram realizadas sete tabelas classificando as causas de mortes nos gatos nas
categorias estabelecidas pelo estudo, mostrando a frequéncia das doencas, 0s sinais clinicos e

o0s parametros epidemiol6gicos como sexo e faixa etaria dos pacientes.

Tabela 1: Frequéncia, parametros epidemiologicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doencas neoplasicas

Doenga Frequéncia Faixaeta Sexo Sinaisclinicos
ria
Linfoma intestinal 23 Adulto - Macho Perda de peso, diarreia,
Idoso vomito
Leucemiamieloide 19 Adulto Macho Letargia, inapeténcia, perda

de peso
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Linfoma 12 Jovem - Fémea
mediastinal Adulto
Linfoma 8 Adulto - Fémea
multicéntrico Idoso
Colangiocarcinom 8 Adulto - Fémea
a metastatico Idoso

Dispneia

Apatia e dor

Vomito e aumento abdominal

Fonte: A prépria autora (2020)

Tabela 2: Frequéncia, parametros epidemioldgicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doencas crénicas degenerativas

Doenca Frequéncia Faixaetaria Sexo Sinaisclinicos
Doengcarenal 58 Adulto - Fémea Poliuria, polidipsia, perda de peso,
cronica Idoso e anorexia
Cardiomiopatia 13 Idoso Macho Apatia, anorexia, dificuldade
hipertréfica respiratoria
Doenga dos rins 4 Adulto - Macho Rim esquerdo aumentado durante
policisticos Idoso palpacéo
Fibrose 2 Adulto Macho Dispneia
pulmonar
idiopatica
Cardiomiopatia 2 Adulto Fémea Arritmia cardiaca

restritiva

Fonte: A prépria autora (2020)

Tabela 3: Frequéncia, parametros epidemioldgicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doencas infecciosas e inflamatdrias

Doenga Frequéncia Faixaetaria Sexo Sinaisclinicos
Pneumoniabacte 14 Filhote - Fémea/ Dispneia, febre
riana Adulto-ldoso  Macho
Peritonite 12 Filhote — Fémea/ Febre, letargia, inapeténcia
infecciosa felina Jovem — Macho
(PIF) Adulto —

Idoso

Pancreatite 6 Adulto — Fémea/ Desidratacéo, anorexia,
crbnica Idoso Macho vomito e letargia
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Septise*

Rinite

Adulto Macho
Filhote — Fémea/
Idoso Macho

Anorexia, vomito, e
dificuldade respiratéria
Corrimento nasal

mucopurulento

Fonte: A prépria autora (2020)

Tabela 4: Frequéncia, parametros epidemioldgicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doencgas metabolicas

Doenga Frequéncia  Faixa etaria Sexo Sinais clinicos
Lipidose 12 Filhote - Fémea/M VOmito, diarreia e
hepatica Adulto — acho hiperglicemia
idiopética Idoso
Hipertireoidismo 8 Perda de peso e polidipsia
Amiloidose 6 Idoso Macho Anorexia e polidipsia
pancreéatica
Diabetes 6 Idoso Macho  Polidipsia, polidria e perda de
mellitus peso
Hidronefrose 1 Adulto Fémea Disuria, letargia e anuria
Osteopatia 1 Adulto Fémea Claudicagéo e dor

hipertréfica

Fonte: A prépria autora (2020)

Tabela 5: Frequéncia, parametros epidemioldgicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doencas toxicas

Doenca Frequéncia  Faixaetaria Sexo Sinaisclinicos
Necrosehepatic 2 Adulto Macho Letargia
a
Necrose 1 Filhote Macho Emagrecimento e letargia
epidérmica
toxica
Necrose tubular 1 Adulto Fémea Letargia, oliguria e vomito.

aguda

Fonte: A prépria autora (2020)



21

Tabela 6: Frequéncia, parametros epidemioldgicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doengas congénitas

Doenga Frequéncia  Faixaetaria Sexo Sinaisclinicos
Megaesofago™ 1 Adulto Fémea Dispnéia e desidratacdo
Atresia anal 1 Filhote Macho Constipacéo intestinal
Artrogripose 1 Filhote Macho Hiperextensdo dos membros

pélvicos e toracicos
Hérnia 1 Adulto — Macho Dispnéia
diafragmaética Idoso

*Associada a hérnia de hiato.

Fonte: A prépria autora (2020)

Tabela 7: Frequéncia, parametros epidemioldgicos e sinais clinicos de gatos diagnosticados

com doencas traumaticas

Doenga Frequéncia  Faixaetaria Sexo Sinaisclinicos

Politrauma 10 Adulto Macho/F Hemorragiaintracraniana,
émea edema cerebral

Hemoperitonio 4 Adulto Fémea Apatia e inapeténcia
Ruptura 3 Adulto Macho Vomito
esofagica
Hemotorax 2 Adulto Fémea Letargia e inapeténcia
agudo
Uroperitonio 2 Adulto Fémea Hematdria e incontinéncia

urinaria

Fonte: A prépria autora (2020)

Excluindo o caso de necrose epidérmica, os casos de intoxica¢do incluidos na

categoria de doencas toxicas foram relacionados ao consumo de partes da flor Lirio. Os sinais

clinicos incluem letargia, oliglria e vomito. Em relagdo a categoria “outras”, nos casos de

doenca do trato urinario inferior em felino (DTUIF), a maioria dos gatos eram machos

castrados. Os sinais clinicos diagnosticados nos gatos eram dor ao urinar, disuria e peridria. N

O grupo que compbe a causa morte traumatica apresentou diferenca significativa

estatistica em relacdo a faixa etaria dos felinos, os adultos morreram mais que idosos e nédo

houvefilhotes nesse grupo.
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2.4 Discussao

Evidenciou-se pelo presente estudo uma avaliacdo exame de necropsia de 336 gatos,
com 52% de machos. Esse resultado corroborou estudos anteriores como Tognietal. (2018)
eWithoeftetal. (2019).

Em relacdo a raca, a maioria dos gatos eram sem raca definida (SRD), num total de
91,3%, 0 que esta relacionado com a populacao felina na regido sul, na qual a maioria dos
gatos nédo apresenta uma raca definida (WITHOEFTetal., 2019).

Em contrapartida,nos estudos prévios em que aprincipal causa de O&bito foi o
trauma(TOGNI etal., 2018), apresenta-se a neoplasia como causa de morte mais presente no
paciente felino. Essa diferenca pode estar associada a classe econémica dos tutores dos gatos,
uma vez que foram tratados em uma clinica privada ao invés de um hospital escola.De acordo
com Trapp(2010), a melhoria das condigdes socioecondmicas reduz a incidéncias de doengas
infectocontagiosas, muito prevalentes nos filhotes e, assim, aumenta-sea expressao de doencas
relacionadas a senilidade.

A principal causa de morte nessa populacdo foi na categoria neoplésica. A doenca
neoplésica mais comum foi o linfoma intestinal, principalmente nos gatos idosos, o que esta
de acordo com outro estudo (LEITE-FILHO et al., 2020). Também foi observado no estudo,
gue a maioria dos gatos que desenvolvem esse tipo de linfoma sdo negativos para FeLV
(CALAZANSetal., 2016). Nos casos de linfoma mediastinal, foi observado também no
estudo, que os gatos afetados eram jovens e adultos e, frequentemente, positivos para FeLV
(LEITE-FILHO etal., 2020). Os linfomas correspondem a um grupo diversificado de
neoplasias, com grande diversidade de padrdes ecomportamentos bioldgicos, sendo
considerada a neoplasia mais comum nos gatos (VAIL,2007). E importante destacar que em
paises da América do Norte e Europa, a implementacdo da pratica de vacinacdo, testes e
programas de quarentena levaram a uma diminuigdo significativa das infec¢Oes virais na
populacdo felina, enquanto no Brasil uma alta prevaléncia de infeccdo viral prevalece,
principalmente associada com neoplasma(BIEZUSetal., 2019; LEITE-FILHOet al., 2020).

A leucemia mieloide também foi uma das doencas neoplasicas mais comuns, sendo
observada em gatos adultos, intimamente relacionada as infec¢des por FeLV. De acordo com
0 estudo do Cristo etal. (2019),0 grau de associacdo entre linfoma e infecgdo por FeLV no
Brasil é superior ao encontrado em outrospaises, demonstrando a necessidade de prevenir e

controlar os fatores associados a infeccéo.
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A apresentacdo clinica dessas neoplasias hematopoiéticas depende do sitio anatdbmico
afetado (COUTO, 2000). Nos casos de linfoma mediastinal, pacientes apresentam prostragéo,
dispneia e habitos de pica,as vezes por anemia. No linfoma intestinal perda de peso, vomitos e
diarreia sdo mais comuns (COUTO,2000). Essas caracteristicas também foram observadas
nesse estudo. Para realizar o diagnostico de linfoma ou leucemia, é necessario o diagndstico
citologico (incluindo de efusdo quando existir) ou histopatologico, e exames auxiliares como
hemograma completo, perfil bioquimico sérico, e testes de FIV e FeLV sdo indicados
(COUTO, 2000). O prognostico e as opcdes terapéuticas potenciais sao geralmente discutidos
com os tutores e a quimioterapia € frequentemente indicada, seguindo protocolos de acordo
com a neoplasia especifica (COUTO,2000).

A segunda categoria mais comum responsavel pela morte nos gatos foi de doencas
crbnicas degenerativas, sendo a doenca renal cronica (DRC) a principal condicdo, o que esta
de acordo com estudos anteriores (WITHOEFT etal., 2019). A DRCé definida pela
diminuicdo gradual da funcdo renal e € comum na espécie felina, sendo uma preocupacgéo
constante dos tutores. Em um estudo retrospectivo, uma evidéncia clinica e laboratorial da
doenca renal foi observada em 7% dos cdes e em 20% dos gatos (WATSON, 2001).
Conforme observado durante o monitoramento clinico dos gatos afetados, os sinais clinicos
sdo geralmente progressivos e incluem perda de peso, geralmente devido a anorexia, poliuria
e polidipsia. Segundo Polzin(2010), a perda de peso é um indicador deletério na condi¢do do
paciente renal. O manejo da DRC utilizando modificacdes dietéticas e agentes farmacologicos
pode melhorar a qualidade de vida e a sobrevida (BARTGES, 2012).

As doencas infecciosas e inflamatorias foram responsaveis por 19,9% dos casos, sendo
a pneumonia e a peritonite infecciosa felina (PIF) as doengas mais comuns. Os casos de
pneumonia foram responsaveis por 5,6% do total de mortes e 1,7% estavam associados a
bactérias, como Staphylococcus spp. e Escherichia Coli. Um estudo clinico identificou 18 de
21 (86%) das infecgBes do trato respiratorio inferior como bacterianas. Outro estudo post
mortem descobriu que 12 de 39 casos de pneumonia foram devidos a propagacao
hematogénica (MACDONALDetal., 2003; FOSTERetal., 2004).

A peritonite infecciosa felina foi mais comumente observada em gatos filhotes e
jovens, como ja descrito em outros estudos (LANDESetal.,, 1984; CAVEetal., 2002;
WITHOEFT et al., 2019). Os gatos machos foram mais afetados que as fémeas (p=0,042)
nessa categoria. A PIF é uma das doencas virais mais importantes de gatos em todo o0 mundo,
e é causada pelo virus PIF mutante, que é originado pelo coronavirus entérico felino. Esse é

um fator importante na mortalidade de filhotes (CAVEetal., 2002) e esta de acordo com a
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idade dos gatos afetados por essa doenga no nosso estudo. Como a PIF ndo é apenas comum,
mas mortal e ndo tem um tratamento efetivo em longo prazo, um diagndstico réapido e
confiavel é critico por razbes de prognostico (HARTMANN, 2005). Em todos os gatos com
sinais clinicos ndo especificos, incluindo perda de peso cronica ou febre de origem
desconhecida resistente ao tratamento com antibidtico, a PIF deve ser colocada como
diagndstico diferencial (HARTMANN,2005). No nosso estudo, a maioria dos gatos afetados
pela PIF teve sinais clinicos ndo especificos, tanto na forma efusiva como néo
efusiva.Oficialmente, ndo ha cura para PIF,exceto um estudo experimental GS- 441524 e um
lamentavel mercado informal que usa da boa fe de tutores (PERDESEN, 2019).

A lipidose hepética idiopatica felina foi a doenga metabdlica mais observada no nosso
estudo, com 2%. A lipidose hepatica é uma doenca que causa insuficiéncia hepatica devido a
uma combinacdo de fatores, como o acumulo de lipidios no figado, resisténcia a insulina,
anorexia e deficiéncia de proteina (ZORAN, 2015). Essa condicéo, frequentemente, ocorre de
forma secundaria as doencas sistémicas, que levam a anorexia ou a interrupgao dos processos
metabolicos hepaticos normais, como pancreatite, diabetes mellitus ou colangiohepatite
(DIMSKI; TABOADA, 1995).

Entre os fatores predisponentes para a sua ocorréncia, vale destacar a mobilizacéo
exacerbada de acidos graxos do tecido adiposo para o figado em decorréncia da anorexia,
principalmente em animais obesos, com maior disponibilidade de lipidios para
gliconeogénese, pois os niveis de glicose na corrente sanguinea sdo reduzidos na anorexia
(DIMSKI; TABOADA,1995). Como foi visto no estudo de Mantegas e colaboradores (2013)
e Watson e Buntchen(2009), todos os animais cuja causa morte foi lipidose hepatica tiveram
como parte do seu tratamento a colocagdo de tubo esofagico para o tratamento, 0 que esta
ligado a uma melhor resposta de sobrevida variando de 55 a 80%, recebendo alimentacéo
adequada.Ainda segundo Zoran (2015), a causa primaria da anorexia, muitas vezes, nao €
estabelecida, considerando ndo apenas as alteragcbes patoldgicas, mas também
comportamentais, como a introducdo de um novo animal de estimacao, perda de um membro
da familia ou até viagem do tutor.

Na categoria de doengas traumaéticas, a maioria dos casos foi associada com
politraumatismo, frequentemente causados por acidentes automobilisticos. Em um estudo
realizado na regido central do estado, a principal causa de morte foi associada com trauma
causado por acidentes de carros (TOGNIetal., 2018), o que esta de acordo com resultados do
estudo de uma populacdo majoritariamente composta por gatos de apartamento telados. Gatos

com habitos de vida livre tendem a ser mais afetados por essa condicdo, visto que eles sdo
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mais expostos a possiveis causas traumaticas, como fraturas, ruptura de disco e luxacdo. Além
disso, quando ocorre hemorragia intracraniana e edema cerebral, pode resultar em
traumatismo cranioencefalico (HECHT; COSTA,2017).

As doengas toxicas e intoxicaces foram responsaveis por 0,9% dos casos. Algumas
plantas sdo toxicas para gatos e representam serios riscos a saude deles. Os lirios séo
frequentemente cultivados como flores de jardins e casas, crescendo na natureza, sendo
usados em muitos buqués de flores e cestas. Quando os gatos digerem o lirio, 0s sistemas
afetados sdo, geralmente, neuroldgicos, renais e gastrointestinais (OSWEILERetal., 2011).
Nesse estudoo caso de intoxicacdo por lirios, o sistema renal se destacou, apresentando
necrose tubular renal.

Em relag@o a categoria classificada como “outra”, a doenga do trato urinario inferior
em felino (DTUIF) foi a doenca mais comum. A DTUIF inclui um conjunto de condicdes que
pode afetar a bexiga e/ou a uretra dos gatos, sendo diagnosticada,principalmente,nos gatos
machos castrados, como observado no nosso estudo. Embora existam muitas condi¢des que
podem resultar em sinal clinico de DTUIF, incluindo cistite idiopatica e urdlitos, a grande
maioria dos casos €é idiopatica (GUNN-MOORE,2002).

A categoria de doencas congénitas foi responsavel por 1,2% do total de casos e incluiu
megaesodfago, atresia anal, artrogripose e hernia diafragmética.A diferenca estatistica entre
gatos de ragas se deu apenas nas doengas congeénitas.

No presente estudo tivemos um alto percentual de diagndsticos conclusivos, o que é
um valor maior observado em relacdo a outros estudos no sul do Brasil (TOGNIetal., 2018;
WITHOEFTetal., 2019). Essa alta prevaléncia € devido ao contato direto entre o clinico e o
patologista, levando a uma melhor comunicacdo entre patologista e médico veterinario
solicitante, bem como acondicionamnte e transporte do corpo, sua conservacdo, historico
clinico mais completo e entrega de exames complementares que facilitem o diagnostico ao

executor.

2.5 Conclusao

Com base nos resultados apresentados por este estudo, € possivel concluir que a
doenca neoplasica € a causa de morte mais comum na populagéo felina estudada, sendo o
linfoma intestinal a doenca mais prevalente, principalmente nos gatos idosos, e negativo para
FeLV.
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A segunda categoria mais comum responsavel pela morte nos gatos foi a de doencas
cronicas degenerativas, sendo a doenca renal crénica (DRC) a principal. Isso demonstra a
importancia do diagnoéstico e tratamento precoce, pois 0s gatos com doenca renal crénica

apresentam tempos de sobrevivéncia muito variaveis.
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3 GATOS COM CRIPTOCOCOSE NO SISTEMA NERVOSO CENTRAL
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Cats with Central Nervous System Cryptococcosis

RochanaRodcrigues, Jenifer Severo Beretta, Andréia Spanamberg, Ménica Slaviero,

Luiza PresserEhlers& Luciana Sonne

ABSTRACT

Background: A criptococose € uma infeccdo fungica importante que acomete seres humanos
e animais e constitui a micose sisttmica mais comum nos gatos. A doenca fungica é
normalmente contraida pela inalacdo de esporos fungicos. Também pode ocorrer infecgcdo do
sistema nervoso central (SNC) por extensdo local (seios nasais e frontais) ou por via
hematogena. Semelhantemente a infeccdo bacteriana do SNC, os sinais clinicos de disfuncao
neuroldgica podem ser atribuidos a um efeito de massa (massa gelatinosa de microrganismos
fangicos e formacao de granuloma flungico) ou a uma resposta inflamatdria mais disseminada
aos microrganismos invasores. O objetivo desse trabalho é relatar dois relatos de casos, um
sobre um paciente com granulomas de criptococose no sistema nervoso central e outro sobre
um paciente com sinais neuroldgicos associados a criptococose.

Case: Um felino, sem raca definida, com trés anos e seis meses de idade, macho, foi atendido
em umaclinica veterinariano municipio de Porto Alegre, no Sul do Brasil, apresentando
alteracdes comportamentais, a esclarecer, ataxia vestibular e disfagia, devido a incapacidade
de coordenacgdo. Foi realizado um exame de hemograma completo, bioquimico, tomografia
computadorizada, analise de liquor, radiografia e teste de toxoplasmose. Os medicamentos
utilizados no tratamento foram fluconazol, dexametasona, manitol, fenobarbital, levetiracetam
e 0 uso de fluidoterapia. O paciente veio a débito, sendo realizada a necropsia confirmando a
presenca deCryptococcus no sistema nervoso central. Um ano depois, foi atendido na mesma
clinica um felino, sem raca definida, com dois anos de idade, fémea, que tinha convivio com o
paciente que veio a oObito, apresentando salivacdo intensa, tremores e vocalizacdo excessiva.
Foi realizado exame de hemograma completo, bioquimico, radiografia, tomografia
computadorizada e coleta de liquor. O tratamento foi feito com fluconazol, prednisolona,
fenobarbital, citrato de potassio e cefalotina. A paciente apresenta sobrevida adequada, sendo
acompanhada com frequéncia pelo médico veterinario.

Discussion: Os gatos sdo os animais mais frequentemente infectados com o envolvimento do
trato respiratdrio superior e inferior, granuloma subcuténeo e infeccdes disseminadas. Esses
animais apresentam uma maior qualidade de vida quando a doenca é diagnosticada e tratada
precocemente. Nos gatos, ja foi demonstrado realce periférico de granulomas criptococicos
intracranianos. Esses granulomas fangicos frequentemente apresentam evidéncias de edema
perilesional consideravel. A identificacdo do microrganismo em uma amostra do LCS (liquido
cefalorraquidiano) é a evidéncia mais forte que apdia o diagnéstico. O mecanismo da lesdo € a
morte celular provavelmente provocada pela atrofia secundaria a distorcdo e compressao
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tecidual pela expansdo dos cistos de criptococos no parénquima cerebral. Ha varios relatos de
remissdes prolongadas ou curas em pacientes com criptococose do SNC tratados com
combinagBes de medicamentos, incluindo a flucitosina e/ou os agentes antifingicos
triazdlicos mais recentes (itraconazol e fluconazol). O uso isolado da flucitosina pode levar ao
desenvolvimento de resisténcia medicamentosa. A principal desvantagem do uso do
fluconazol é o seu alto custo e, apesar de controverso, pode ser benéfico administrar doses
baixas de prednisolona no inicio do tratamento, a fim de combater o edema perilesional. A
utilizacdo de glicocorticoides apds o diagnostico foi associada a melhora da sobrevida do
animal.

Palavras-chave: Criptococose.Cryptococcusneoformans. Cryptococcusgattii. Gatos. Sistema
Nervoso Central.

3.1 Introducéo

Os gatos sdo os animais mais frequentemente infectados com o envolvimento do trato
respiratorio superior e inferior, granuloma subcutaneo e infec¢bes disseminadas
(SEYEDMOUSAVIetal.,, 2018). As espécies que mais causam doencas S&0
Cryptococcusneoformans e Cryptococcusgattiiem humanos e animais (CHEN, 2014). De
acordo com a literatura, a infeccdo por Cryptococcusneoformans em gatos é considerada rara
(SYKES; MALIK, 2015) e a infeccdo por Cryptococcusgattii esta relacionada aos climas
tropicais e subtropicais (SYKES; MALIK, 2015; STOKES, 2016).

A forma de infeccdo da criptococose € por inalagdo de microrganismos transportados
pelo ar, como basididsporos ou células leveduriformes dessecadas por exposi¢do ambiental. A
patogenia depende do tamanho do in6culo, da viruléncia da cepa criptococica e do estado de
defesa do hospedeiro. A infec¢do ocorre no pulmao. Porém, acredita-se que 0 microrganismo
sofra disseminacdo hematogénica, pelos macrofagos para outros locais, como o sistema
nervoso central (SYKES; MALIK, 2015).

Os sinais clinicos de animais com criptococose sdo anorexia, perda de peso, letargia,
secrecdo nasal, espirros, tosse, lesbes de pele e doenga ocular (uveite,
coriorretinitegranulomatosa e deslocamento exsudativo da retina), o que pode ser observado
com sinais neurolégicos (MUNANA, 2013). Os sinais neuroldgicos associados & infecgdo
criptocécicanos gatos incluem obnubilagdo, alteragdes no temperamento e comportamento,
hiperestesia, contragfes ou tremores, convulsdes, deslocamento em circulos, pressdo na
cabeca, ataxia, paresia, inclinacdo da cabeca e outros sinais vestibulares, anosmia e cegueira
(SYKES; MALIK, 2015). O diagnostico de criptococose no SNC ¢ feito pela avaliacdo

citologica do liquido cefalorraquidiano (LCR), no qual se pode observar
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pleocitoseneutrofilica, mononuclear ou mista, sendo a pleocitoseneutrofilica mais comum em
gatos (MUNANA, 2013), tomografia computadorizada, ressonancia magnética, histérico do
paciente e exames clinicos. O objetivo desse trabalho é relatar um caso de criptococose
cerebral em um felino e relatar um caso de sinais neuroldgicos associados a criptococose em

um gato.

3.2 Casos

3.2.1 Relato de caso 1

Um felino, sem raca definida, com trés anos e seis meses de idade, macho, negativo
para FIV e FeLV, foi atendido em uma clinica veterinaria no municipio de Porto Alegre, no
Sul do Brasil, no dia 20 de abril de 2019, apresentando alteracbes comportamentais a
esclarecer e ataxia vestibular, que de acordo com a tutora responséavel persistiram por quatro
meses. Foi realizado hemograma completo, bioquimico, analise de liquor, radiografia, teste de
toxoplasmose e tomografia computadorizada. O exame de hemograma apresentou alteracdo
de linfécitos, plasma moderadamente hemolisado e presenca de agregados
plaquetariospossivelmente superior a informado. No exame bioquimico, os resultados foram
de albumina 2,51 g/dL, AST/TGO - aspartatoaminotransferase 56,00 U/L, creatinina 1,8
mg/dL, fosfatase alcalina 25,0 U/L, gama GT (GGT) 0,00 U/L e uréia 54,8 mg/dL, com soro
moderadamente hemolisado.

A andlise de liquor, com histérico clinico de sonoléncia, apresentou 69,0 mg/dL de
proteinas e amostra composta por 65,8% mononucleares a 34,1% polimorfonucleares, com
presenca de eritrocitos. O exame de radiografia em duas posicdes apresentou padrdo de
pneumonia. A tomografia computadorizada da cabeca apresentou discreta area amorfa
captante ao contraste na regido da hipdfise; demais parénquima cerebral e cerebelar
homogéneo dentro dos padrdes de normalidade tanto no exame pré quanto no pos contraste,
sem efeito de massa; linha média e placa cribiforme integras, assim como demais estruturas
Osseas; ventriculos laterais, terceiro e quarto ventriculos pouco aparentes (edema difuso);
orelha esquerda e direita preservadas e demais estruturas da cabeca normais.

O quadro tomogréafico sugeriu processo neoplasico (adenoma) e inflamatorio
infeccioso ou nédo infeccioso. Os medicamentos usados no tratamento do paciente foram
fluconazol 0,5 mg/kg VO BID (antifungico), manitol 10 ml/kg VI (diurético osmotico),
fenobarbital 1 mg/kg BID (anticonvulsionante), dexametasona 0,125 mg/kg SID (corticoide),
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levetiracetam (anticonvulsionante) e fluidoterapia com ringer lactato (reidratagdo) 70
ml/kg/dia. O paciente ndo apresentou resultados positivos durante o tratamento e veio a obito.
Na necropsia havia uma area focal de hemorragia no cerebelo. Na histopatologia foi
confirmado o diagnostico de criptococose, com granulomas criptococicos localizados no

sistema nervoso central e rarissimos granulomas criptocécicos localizados no pulméo.

3.2.2 Relato de caso 2

Em abril de 2020, foi atendido na mesma clinica veterinaria um felino que tinha
vinculo com o paciente que veio a 6bito, pois frequentavam a mesma residéncia e dividiam
comedouros, sem raca definida, com dois anos de idade, fémea, sem teste para FIV e FelLV,
apresentando alteracGes comportamentais a esclarecer durante uma semana, como salivacédo
intensa, vocalizagdo excessiva e tremores. Foram realizados exames de hemograma completo,
bioquimico, radiografia, analise de liquor e tomografia computadorizada. Na avaliagdo
microscopica da andlise de liquor houve presenca de varias hemacias, 14% de linfdcitos de
tamanho regular, 56% neutrofilos (raros degenerados), 17% eosinéfilos, 13% mondcitos,
auséncia de plaquetas e ndo foram visualizadas figuras de mitose, atividade fagocitaria e
bactérias. O resultado da andlise de liquor apresentou 57 mg/dL de proteina, sendo um valor
elevado que sugeriu processo inflamatorio/infeccioso, necrose tecidual, alteracdo na absorcao
e fluxo do LCR.

O resultado positivo para o teste de Pandy sugeriu alteracdo na permeabilidade da
barreira hematoencefalica. A relacdo entre as glicoses do liquor e do sangue foi de 66,65%,
devendo ser avaliada com cautela, uma vez que o paciente apresentou glicemia elevada. A
amostra apresentou pleocitose mista, que pode ser associada a meningoencefalite, peritonite
infecciosa felina, doencas causadas por protozoarios e fungos, doencas de disco degenerativa,
isquemia e neoplasia. A tomografia computadorizada apresentou sulcos encefélicos e
cerebelares preservados; parénquima encefalico de morfologia normal, com focos de
hiperssinais sem realce pds-contraste, atingindo, principalmente, lobos piriformes; sistema
ventricular normal e orelhas com aspecto preservado. Os medicamentos utilizados no
tratamento do paciente foram citrato de potéassio 250 mg/kg VO SID (suplemento),
fenobarbital 3 mg/kg IV BID, cefalotina 22 mg/kg IV TID (antibidtico), fluconazol 0,5 mg/kg
VO BID, prednisolona 2 mg/kg VO SID (anti-inflamatério esteroidal) e fluidoterapia 150
ml/kg/dia.
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A paciente apresenta sobrevida adequada sendo acompanhada frequentemente pelo
médico veterinario.Fragmentos de tecido e liquido cefalorraquidianodos nos casos 1 e 2 foram
plagueados em Sabouraud Dextrose Agar e incubado a 30° C por 48h. Além disso, o isolado
foi discriminado por uma corcom reacdo desenvolvida em agar de sementes de passaros.
Células esféricas-tooval de levedura rodeadas por uma cépsula de mucopolissacarideoforam
observadas. Baseado em caracteristicas macro e micromorfoldgicas, o isolado era consistente
comCryptococcus spp. Além disso, o DNA foi extraido dessas colonias usando a planta
QiagenDNeasy®mini kit de extracdo de DNA, de acordo com o fabricante de instrucdes.

O DNA extraido foi detectado com reacdo em cadeia da polimerase panfungica (PCR),
usando iniciadores ITS1-F e ITS4-R primers para a amplificagdo de espagadores internos
transcritos nas regides 1 e 2. Essa reagéo foi realizada em uma mistura de 25 pL, contendo 1
pL de extrato de DNA, 12,5 pL de Taq PCR mastermix (Qiagen) e 0,5 pL de cada iniciador
(para um final de 0,2 uMaconcentracdo de cada primer). Depois de uma pré-incubacdo a 94°
C por 15 min, a amplificacdo foi realizada por um total de 35 ciclos, como segue:
desnaturacdo a 94° C por 30 s, recozimento a 51° C por 45 s, extensdo a 72° C por 1 min, e
uma etapa de extensdo final de 10 min a 72° C. O produto de PCR foi separado em 2% de
agarose, purificado, usando PureLink® PCR Purification Kit e sequenciadopara confirmar a

identidade do isolado fungico.

Figura 1: Exame radioldgico do paciente caso 1 com padrdo de pneumonia

Fonte: Plenavet (2019)

Figura 2: Corte transversal do cérebro.
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Fonte:Setor de patologia da UFRGS (2020)

Figura 3:Leptomeningite piograniulomatosa por Cryptococcusspp.( HE; Bar=200micra)

Fonte: Setor de patologia UFRGS (2020)
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3.3 Discussao

O diagndstico de criptococose foi baseado na identificagdo clinica e patoldgica do
fungo por técnicas micologicas e moleculares. O diagnéstico e tratamento precoce melhoram
as condicOes gerais de salde, proporcionando uma melhor qualidade de vida ao animal. A
identificacdo do microrganismo de criptococose em amostra de LCS € a evidéncia mais forte
que apdia o diagnostico. As infeccBes fangicas do SNC, normalmente, induzem a uma
pleocitose mista, com elevacdo das proteinas na analise do LCS (DEWEY, 2017), como no
caso 1 que o paciente apresentou 69 mg/dL de proteinas e 0 caso 2 que 0 paciente apresentou
57 mg/dL de proteinas. A natureza da pleocitose é bastante variavel, mas costuma conter uma
grande proporc¢éo de células mononucleares e neutréfilos (DEWEY, 2017).

A coloracdo do LCS é um fator importante, pois a turvacdo indica alteragfes como o
aumento celular e proteinas. No caso 1, a andlise de liquor apresentou cor incolor e aspecto
turvo, ambos indicando infec¢bes, e um aumento do nimero de neutréfilos. No caso 2, a
analise de liquor apresentou cor rosea e aspecto turvo, a coloracdo rosa indicou
contaminacdes com sangue durante o procedimento da coleta ou, ainda, foi decorrente de
hemorragia por trauma, e 0 aspecto turvo indicou o aumento de proteinas e infeccdo
(FERREIRA NETO et al., 2007). O tratamento e o prognostico sdo pouco definidos, pois sdo
escassos 0s dados que descreve um grande nimero de gatos com doenca fingica do SNC
tratada com agentes antifungicos adequados, por isso a importancia dos relatos de caso.

Poucos medicamentos antifingicos sdo capazes de atravessar a barreira
hematencefalica de forma eficaz, mesmo quando inflamada. Contudo, a flucitosina (5-
fluorocitosina) e o fluconazol (agente triazolico) sdo os dois antifingicos que atravessam a
barreira hematencefalica com facilidade (DEWEY, 2017), sendo comprovada a utilizacdo do

fluconazol no relato de caso 2, no qual o paciente apresentou uma sobrevida adequada.
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ANEXO I- Termo de requisi¢cdo de necropsia

Formulirio de envio post-mortem de FELINOS para o servigo de necropsia*

o OL08 . L
é‘ €. Setor de Patologia Veterinaria
Facidtsds e Vemrrdrs Lowsrecsss Paceosl o0 Pome (501 1NESS 10T
z - PV Fan Gramms dn Sl N_ _lg
|+ Eraerscr by, Dewn Gospabvw SFC, Pridie 42505 Dol Pmﬂmngv
% . Cap. 1540-000. Poren Alagrs, 15, Bresl ‘zrem mrestopgan s T
*Por favor, & de extrema importincia o preenchimento de todos os campos, com letra ou Impressdo legivel
| IDENTIFICACAD DO ANIMAL
ﬁﬂhﬂfﬁ‘ Hmﬁﬂ STATUS VIRAL [POR FAVOR PREENCHER)
FelV
Nome: Sexo: Positivon | Negativon | Nio testadon
R"Ft SimO Tﬂl‘
Idade: Castrado(a): Sorologia/SNAPO PCR O
Data da entrega: / / v
Data do dokto: / | / PositivoD | Negativon) | Nio testadon
£ . | Vi NioO Teste
Melo: Sorologia/SNAPD PCRD
Dados Home: Dados Home
Tutor E-mail: Veterindria E-mallk:
Telefone: Telefone:
Enderege: ;l.nine
HISTORIA PREGRESSA
Vacinas Evermimado | Outrosonimalsafetades
Fio F&D F50 Maap | Datx Nio D | N deafetados: Mao O
Fromooic Compes Sim O N3aO Medicamenta. Eala cinka
w-.d Sim O M3a0 jovem O Aduln O ldose O
m:mnumnm inclulr data de inicho / duragdo da doenga, apresentacio clinica, tratamentos.
Suspeita clinkea: mmu-r:‘_;

DEL- O curpo 4o snlmal, apds & Brcrepall, lerd Sallaechs (me reildus bospitkar. O malerisl recebida paio SPV-UPRLS poderd ser ubbEsds pars At
centifices su dididbcos, sem Mas becratives, manlesds slgle guanils ses dades do reguisilsste ¢ do belor.

Assimatura do requisitante
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ZHarrRe

CENTRO DE SAMDE DO GATO

TERMO DE AUTORIZACAO POS MORTE
DADOS DO PROPRIETARIO/RESPONSAVEL:

NOME: RAGA: ESPECIE:

Registro Orgho competente (s& necessario) — ni: , emissdo.___/ /
Em razao do obito do animal acima identificado, AUTORIZO a condug3o do
corpo deste para:

[Jeremacio simpies, no valorders _ .

[Jeremagio com reserva De cinzas, novalorde RS, .
[ InecrOPSIA A SER ENCAMINHADA AO LABORATORIO.
[[Jremrapa po ANiMAL PELO PROPRIETARIO.
[[]ooagio oe corpo para esTuDO.

Assinatura do responsavel pelo animal
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Tabela 8 -Descricdo das causas de morte segundo a idade dos gatos e resultado dos testes de

associacao

Anova: F(32, 220)=2,1760, p=0,00058
Sistema idade idade idade idade
Média EP  -95,00% +95,00%
infecciosa/inflamatoria/crénico degenerativo 10,940 2,0719 6,857 15,024
crénico degenerativo 13,500 3,8762 5,861 21,139
metabolica/cronico degenerativo 13,000 5,4818 2,196 23,804
Traumatica 7,333 2,2379 2,923 11,744
infecciosa/inflamatdria 6,147 1,2576 3,668 8,625
Congénita 4,350 2,4515 -0,481 9,181
Outras 3,333 13,1649 -2,904 9,571
neoplasia/cronico degenerativo 14,500 2,2379 10,089 18,911
neoplasia/metabdlica/infecciosa/inflamatoria 20,000 5,4818 9,196 30,804
metabdlica 11,200 2,4515 6,369 16,031
metabdlica/infecciosa/inflamatoria 6,000 5,4818 -4,804 16,804
neoplasia/infecciosa/inflamatdria 14,000 3,8762 6,361 21,639
outras/metabdlica/infecioso/inflamatorio 12,000 5,4818 1,196 22,804
neoplasia/cronico/degenerativa/metabdlica 16,000 5,4818 5,196 26,804
neoplasia/outras 4,000 3,8762 -3,639 11,639
outras/crénico degenerativo 13,000 5,4818 2,196 23,804
crénico degenerativo/neoplasia 15,250 2,7409 9,848 20,652
neoplasia/congénita 11,000 5,4818 0,196 21,804
infecciosa/inflamatdéria/neoplasia 13,500 3,8762 5,861 21,139
neoplasia/infecciosa e inflamatoria 5,500 3,8762 -2,139 13,139
congénita/crénico degenerativo 12,000 5,4818 1,196 22,804
infecciosa/inflamatdria/metabdlica 7,000 3,8762 -0,639 14,639
cronicodegenarativoi/infeccioso inflamatorio 15,000 5,4818 4,196 25,804
cronicodegeneratia/neoplasia 14,000 5,4818 3,196 24,804
infecciosa/inflamatoério 10,000 5,4818 -0,804 20,804
metabdlica/neoplasia 7,000 5,4818 -3,804 17,804

Fonte: A prépria autora(2020)
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Quanto a interpretacdo da tabela anterior,hda diferencas estatisticas significativas
(P=0.00058), a maior média de idade foi de 20 anos, para
neoplasia/metabdlica/infecciosa/inflamatoria, e a menor média de idade foi de 3.33 anos, para

outras, seguida por 4.35 anos para congeénita.
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ANEXO 111 - Tabelas complementares do artigo 1
Tabela 9 - Descricdo das causas de morte segundo raca e idade dos gatos, e resultado dos
testes de associacéao
Anova: F(7, 242)=1,0824, p=0,37516

Raca Idade (anos) Idade (anos) Idade (anos) ldade (anos)
Média EP -95,00% +95,00%

SRD 9,356 0,3914 8,59 10,127
Maine Coon 0,667 5,8582 -10,87 12,206
exotico 2,500 4,1424 -5,66 10,660
himalaia 11,000 2,6199 5,84 16,161
Siamés 7,875 2,3916 3,16 12,586
Persa 10,333 1,9527 6,49 14,180
ScottishFold 2,000 5,8582 -9,54 13,540
American Shorthair 10,500 4,1424 2,34 18,660
SRD 9,356 0,3914 8,59 10,127

Fonte: A prépria autora(2020)

Quanto a interpretacdo da tabela anterior,ndo ha diferencas estatisticas significativas
entre as idades medias para as diferentes ragas (p=0.37516).
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Gréfico 1: Idade e raca em relagdo aos dbitos

F(7, 242)=1,0824, p=0,37516
25

20

15 ¢

10+ ®

Idade
on

-10 |

-15 . : : . : : .
SRD Exdtico Siamés Scottish Fold
Maine Coon Himalaia Persa American Shorthair
Raga

Fonte: A prépria autora(2020)

Quanto a interpretacdo do grafico acima,observa-se a elevada sobreposicdo dos
intervalos de confianga, mostrando que ndo ha diferencas nas idades dos animais mortos para

as diferentes racas.



ANEXO 1V - Tabelas complementares do artigo 1

Tabela 10: Descricdo das causas de morte em gatos segundo idade e associacdo com FIV e

FeLV
F(5, 245)=22,410, p<0,0001
FIV e FeLV Idade Idade Idade Idade
Média EP -95,00% +95,00%
Negativo 11,406 0,3855 10,647 12,165
FeLV positivo 2,860 0,8840 1,119 4,601
Sem teste 6,718 0,7337 5,272 8,163
FIV positivo 14,000 49220 4,305 23,695
FIV e FeLV positivo 7,600 2,2012 3,264 11,936
faixa etaria
Ni adulto | filhote | Jovem | maduro | sénior
Ni 4 0 0 0 0 2
Felv positivo 5 15 4 21 2 0
fv e Ve Felv 1 1 0 1 3 1
positivo
Felv . .
Fiv positivo 1 0 0 0 1
negativo 17 34 7 10 25 104
sem teste 16 22 10 10 7 16

Quanto a interpretacdo das tabelas anteriores,ha diferencas estatisticas significativas,
¥?=135, p<0.0001.FeLV positivo foi mais frequente em jovens e adultos. O negativo ocorreu

com mais frequéncia em Sénior, e FIV e FeLV positivo ocorreu com mais frequéncia em

animais mad

uros.

Fonte: A prépria autora(2020)
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Gréfico 2: Idade em relacéo a presenca de retroviroses

F(5, 245)=22 410, p<0,0001

negativo felv positivo sem teste fiv positivo  fiv e felv positivo
Fiv e Felv

Fonte: A prépria autora(2020)

Quanto a interpretacdo do grafico anterior,ha diferencas significativas (p<0.0001). A

média de idade para negativo € maior (11.4 anos), para sem teste (6.71) e FeLV positivo (2.86

anos).



