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INTRODUCAO

As parasitoses respiratorias em gatos causadas por nematddeos pulmonares, tém
vindo a despertar interesse na comunidade cientifica e a ganhar maior importancia na pratica
veterinaria, pois o numero de casos descritos tem aumentado nos Gltimos anos em varias areas
geograficas, incluindo o Brasil. O fato de constituirem um desafio a nivel de diagndstico e
representarem um risco para a saude animal contribui para o interesse (TRAVERSA e
GUGLIELMINI, 2008). Entre outros, os metastrongilideos Aelurostrongylus ssp. tém
assumido especial importancia nos nossos animais de companhia, afetando gatos (Felis catus
domesticus). Este parasito, pode provocar uma pneumonia verminoética no animal, de
gravidade varidvel e pode resultar ainda em alteragdes neuroldgicas e da coagulagdo. Diversos
estudos tém sido realizados de modo a averiguar a prevaléncia destas parasitoses em varios
paises, as quais aparentam estar subestimadas. O objetivo do presente trabalho ¢ relatar um

caso de Aelurostrongilose em um gato doméstico.

METODOLOGIA

Foi atendido no Hospital Veterinario da Universidade de Cruz Alta, Rio Grande do
Sul, em novembro de 2016, um felino, macho, sem raga definida, cinco anos de idade, que
apresentava-se apatico e anoréxico ha 30 dias e passara por procedimento de orquiectomia no
mesmo periodo do inicio dos sinais. Nao possuia contato com outros felinos na residéncia.
Apods exame fisico e clinico, foi internado e submetido a transfusdo sanguinea. Foram

solicitados exames como hemograma, bioquimico e parasitologico.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

O hemograma apresentou eritrograma alterado com presenga de anemia macrocitica
e hipocromica profunda, tipicamente observada durante remissdo em perda aguda de sangue
ou hemolise aguda. No leucograma notou-se discreta leucopenia por neutropenia com desvio
a esquerda e anisocitose moderada. O exame bioquimico apresentou enzimas hepaticas ALT e
AST aumentadas, justificadas por uma lipidose, adquirida durante o periodo em que o animal
ndo se alimentou.

As fezes foram coletadas e enviadas ao Laboratorio de Parasitologia para exame
coproparasitologico. Foi utilizado o método de Willis-Mollay, no qual foram constatados ovos
de Toxocara sp. (raros) e larvas de primeiro estagio de Aelurostrongylus abstrusus (Figura 1).
O diagnostico laboratorial de A. abstrusus baseia-se na morfologia das larvas de primeiro
estagio encontradas nas fezes, com comprimento de cerca de 400 um e cauda recurvada

dotada de espinho subterminal.

Figura 1. A) L1 de Aelurostrongylus abstrusus. B) Pormenor da cauda da L1 de Aelurostrongylus abstrusus
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A. abstrusus sao nematodeos cosmopolitas, com 5-10 mm de comprimento (Ferreira
da Silva et al., 2005), parasitas de bronquiolos terminais e ductos alveolares de felinos
domésticos e silvestres que, apesar de sua baixa patogenicidade, podem provocar quadros de
broncopneumonia granulomatosa em seus hospedeiros, geralmente de forma subclinica. As
fémeas adultas depositam ovos ndo embrionados nos quais se desenvolvem depois as larvas
de estddio um (L1), que ao emergirem comecam a subir o trato respiratorio, através de
mobilidade propria e da ajuda do sistema muco-ciliar e tosse do hospedeiro. Ao alcangar a
faringe sdo deglutidas e posteriormente eliminadas para o ambiente através das fezes
(Bowman et al., 2002).

Grande parte dos trabalhos relacionados a levantamento parasitoldgico de felinos
revela que o poliparasitismo nessa espécie € frequente. Estudos realizados no Brasil mostram
frequéncias varidveis de A. abstrusus, entre 18% e 58,8% (SILVA et al, 2001).

Dada a natureza inespecifica dos sinais clinicos apresentados pelos animais com
aelurostrongilose, esses podem ser erroneamente diagnosticados como uma das diversas
patologias respiratdrias que acometem os felinos (HEADLEY, 2005). No caso descrito, o
paciente ndo exibia sinais respiratérios, ndo determinando indicios da presenca de qualquer
anormalidade que pudesse confundir sua etiologia, porém, estes poderiam estar associados a
asma felina ou a bronquite alérgica. Sabe-se que a gravidade da aelurostrongilose ¢
proporcional a intensidade parasitaria. Casos de infeccdo por um grande niimero de helmintos
resultam em pneumonia, tosse severa, espirros € descarga oOculo-nasal, além de sintomas
inespecificos como perda de peso, diarreia, anorexia e apatia, podendo inclusive culminar em
morte subita (SCOFIELD et al, 2005).

O tratamento do felino foi instituido com antibidtico de amplo espectro Doxiciclina
0,4 ml, intravenosa, BID durante 7 dias; anti-inflamatorio esteroide Prednisona 20mg "4 de
comprimido, via oral, durante 7 dias e protetor hepatico Legalon (Silibinina) 90mg, 1
comprimido, via oral, durante 11 dias. Foi acrescentado um polivitaminico, especifico para
felinos, Ball Free, TRID, para uso continuo. A solu¢do Ringer-Lactato foi administrada
juntamente com vitamina B12. Juntamente a estes farmacos, foi utilizado anti-helmintico
Fenbendazole (Vetmax Plus), visando a eliminacao do A. abstrusus, bem como dos demais
parasitas diagnosticados.

Um novo exame parasitologico foi realizado 5 dias apds o tratamento, sendo o
resultado do mesmo negativo para o nematddeo. Ao término do periodo terapéutico contatou-

se completa remissdao dos sinais clinicos. Foi solicitado, apos a alta do animal, retorno para
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futuro controle de qualquer anormalidade recidiva. Neste, apresentou total melhora em seu

caso clinico.

CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo primordial do presente trabalho consistia em descrever a ocorréncia do
nematodeo Aelurostrongylus abstrusus em um felino. A avaliar pela historia pregressa deste
caso, ha a possibilidade de erro de diagndstico em relagdo a outras entidades patologicas,
devido a infecgdo ter se mostrado silenciosa. Também nao seria de rejeitar a hipdtese de a
aelurostrongilose participar como mais um elemento numa patologia de etiologia
multifatorial. Lembrando que este parasita deve ser pesquisado em em felinos de vida semi-
livre ou gatos errantes que foram recolhidos, dada a facilidade com que se alimentam de
passaros e roedores potencialmente infectados, sobretudo se evidenciarem dispneia e tosse

frequente e dificil, aliadas a prostracao.
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