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RESUMO

Pneumonias em gatos podem ser causadas por agentes infecciosos ou, menos
comumente, por causas ndo infecciosas, como inalacdo de substancias téxicas ou irritativas.
Sado observadas principalmente em gatos jovens e em adultos é considerada uma doenca rara,
usualmente relacionada a imunodepressdo sistémica, como a causada pelos virus da
imunodeficiéncia felina (FIV) e virus da leucemia felina (FeLV). Os objetivos desse estudo
foram: realizar a caracteriza¢do patoldgica de pneumonias fatais em gatos diagnosticados no
Setor de Patologia Veterindria da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (SPV-UFRGS);
investigar os agentes infecciosos envolvidos a partir de exame bacterioldgico e a técnica de
imuno-histoquimica para investigar a ocorréncia de herpesvirus felino tipo 1 (FeHV-1) e
calicivirus felino (FCV), além de co-infec¢des pelos virus da imunodeficiéncia felina (FIV) e
virus da leucemia felina (FeLV). No periodo de janeiro de 2010 a junho de 2020, o SPV-
UFRGS realizou 1749 exames post mortem de gatos, dos quais foram observados 78 casos de
pneumonia, representando 4,5% das causas de 6bito na espécie. Gatos de todas as faixas
etdrias foram acometidos, independentemente da etiologia envolvida; gatos machos sem raca
definida foram os principais acometidos. O principal padrio morfolégico de pneumonia
observado foi broncopneumonia (27/78; 34,6%), seguido do intersticial (15/78; 19,3%),
broncointersticial (13/78; 16,7%), granulomatoso (8/78; 10,2%), aspirativo (8/78; 10,2%),
piogranulomatoso (5/78; 6,4%) e pleuropneumonias (2/78; 2,6%). Foram identificadas como
causas: pneumonias bacterianas (32/78; 41,0%); pneumonias virais (28/78; 36,0% [15/28
FCV; 10/28 FeHV-1 e 3/28 FCV e FeHV-1]), das quais nove (32,1%) apresentaram infec¢ao
bacteriana secunddria; aspirativas (8/78; 10,2%), fungicas (5/78; 6,4%) e parasitarias (5/78;
6,4%). Do total de casos, 54 gatos (69,2%) apresentaram imunomarcag¢ao anti-FIV, FeL'V ou
ambos (26,9% FeLLV-positivos, 23,1% FIV e FeLV-positivos e 19,2% FIV-positivos). Os
achados do presente trabalho reforcam que tanto causas bacterianas, virais, parasitarias,
fungicas e aspirativas devem ser consideradas como possiveis causadoras de pneumonia grave
em gatos. Broncopneumonia bacteriana por E. coli foi a o principal padrio morfoldgico e
etiologia observados, no entanto, infecgdes virais estiveram frequentemente envolvidas em
gatos de todas as faixas etdrias, o que demonstra a importancia da investigacdo de causas

virais em gatos com doengas respiratdrias, incluindo gatos adultos e idosos.

Palavras chaves: felinos domésticos, pneumonia bacteriana, calicivirus felino, herpesvirus

felino tipo 1, FIV, FeLLV.



ABSTRACT

Pneumonias in cats can be caused by infectious agents or, less commonly, by non-infectious
causes, such as inhalation of toxic or irritating substances. Pneumonia are mainly observed
in young cats, and in adults it is considered a rare disease, usually related to systemic
immunodepression, such as that caused by the feline immunodeficiency virus (FIV) and feline
leukemia virus (FeLV). The objectives of this study were to describe the pathological features
of fatal pneumonias in cats diagnosed at the Setor de Patologia Veterindria of the
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (SPV-UFRGS), and to investigate the infectious
agents involved through bacteriological examination and the immunohistochemistry
technique to investigate the occurrence of feline herpesvirus type 1 (FeHV-1) and feline
calicivirus (FCV), as well as co-infections by feline immunodeficiency virus (FIV) and feline
leukemia virus (FeLV). From January 2010 to June 2020, SPV-UFRGS carried out 1749
post-mortem examinations of cats, of which 78 cases of pneumonia were observed,
representing 4.5% of the causes of death in the species. Cats of all age groups were affected,
regardless of the etiology involved; mixed breed male cats were the most affected. The main
morphological pattern observed was bronchopneumonia (27/78; 34.6%), followed by
interstitial (15/78; 19.3%), bronchointerstitial (13/78; 16.7%), granulomatous (8/78; 10.2%),
aspirative (8/78; 10.2%), pygranulomatous (5/78; 6.4%) and pleuropneumonias (2/78; 2.6%).
The following were identified as causes: bacterial pneumonia (32/78; 41.0%); viral
pneumonias (28/78; 36.0%: 15/28 FCV; 10/28 FeHV-1 and 3/28 FCV&FeHV-1), of which
nine (32.1%) had secondary bacterial infection; aspiration pneumonia (8/78; 10.2%), fungal
pneumonias (5/78; 6.4%); and parasitic pneumonias (5/78; 6.4%). Of the total number of
cases, 54 cats (69.2%) had immunostaining anti-FIV, FeLV or both (26.9% FeLV-positive,
23.1% FIV and FelV - positive and 19.2% FIV-positive). The findings of the present study
reinforce that bacterial, viral, parasitic, fungal, and aspirative causes must be considered as
possible causes of severe pneumonia in cats. E.coli bronchopneumonia was the main etiology
and morphological pattern; however, viral infections have often been involved in cats of all
age groups, which demonstrates the importance of investigating viral causes in cats with

respiratory diseases, including adult and elderly cats.

Key words: domestic feline, bacterial pneumonia, feline calicivirus, feline herpesvirus type 1,

FIV, FelLV.
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1 INTRODUCAO

O gato (Felis catus) foi domesticado pelo homem ha mais de 9.000 anos atras
quando o homem passou a utilizar ele como forma de controle de ratos (DRISCOLL et
al., 2007). Desde entdo a relacdo entre homens e gatos se tornou cada vez mais estreita,
principalmente nos dltimos anos em que houve uma intensificacdo na criagdo de felinos.
Estima-se que atualmente no Brasil a populagdo de gatos domiciliados seja de
aproximadamente 24,7 milhdes, com o segundo maior crescimento acumulado entre os
anos 2018-2019 (ABINPET, 2020). A regido Nordeste é a que tem o maior nimero de
gatos, com mais de 7.380 milhdes desses animais, seguida pelo Sudeste, com cerca de
7.200 milhdes. Juntas elas representam 66% do total da populacao de felinos, seguidas
pelo Sul (19%), Norte (8%) e Centro-Oeste (7%) (ABINPET, 2020).

Consequentemente, o aumento da populacdo de felinos ocasionou naturalmente
um avango na procura por produtos e atendimentos clinicos veterindrios. O Mercado Pet
fatura anualmente cerca de 22,3 bilhdes, sendo o setor veterindrio responsavel por
18,4% deste valor; este é o setor que mais vem crescendo nos ultimos anos quando
comparado ao mercado de alimentos veterindrios e de produtos utilitdrios (ABINPET,
2020). Além disso, a expectativa de vida dos gatos vem aumentando consideravelmente
nos ultimos anos. Assim, o conhecimento das principais doengas que acometem esses
animais e os levam a morte é de extrema importancia para o médico veterindrio, e
contribui para um diagndstico e tratamento mais acurados, permitindo medidas
profilaticas para redu¢do do indice de mortalidade (TRAPP et al., 2010).

As doencas do trato respiratorio sdo algumas das principais causas de
morbilidade e mortalidade em animais de companhia e um dos principais motivos para
o atendimento na clinica médica de felinos. Enquanto infec¢des do trato respiratério
cranial (NAV, NOMINA ANATOMICA VETERINARIA, 2017) sdo consideradas
comuns em gatos e dificilmente levam os animais a morte, as doencas que acometem o
trato respiratério caudal podem estar relacionadas a causa mortis nesta espécie
(LC)PEZ; MARTINSON, 2017). Por isso, um diagndstico correto € fundamental para
um melhor progndstico.

Os gatos com doenca no trato respiratdrio caudal podem apresentar pneumonia,
a qual € definida como a inflamag¢do do parénquima pulmonar, embora ocasionalmente

a inflamagdo esteja restrita as vias aéreas (BART et al., 2000). As pneumonias podem



ser atribuidas a causas infecciosas ou, menos comumente, a causas nao infecciosas. Os
agentes infecciosos associados a pneumonia em gatos incluem bactérias, virus, fungos e
parasitos. J4 causas ndo infecciosas sdo associadas a pneumonia aspirativa, inalacdo de
substincias toxicas ou irritativas e desordens lipidicas endogenas (MACDONALD et
al., 2003; LOPEZ; MARTINSON, 2017).

Infec¢des do trato respiratério caudal afetam principalmente gatos jovens
(BART et al., 2000; CHVALA-MANNSBERGER; BAGO; WEISSENBOCK, 2009;
MONNE RODRIGUEZ et al., 2014, 2017). Em adultos, € considerada uma doenca rara
e estd usualmente relacionada a fatores predisponentes que cursam com imunodepressao
sistémica, como co-infec¢des pelo virus da leucemia felina (feline leukaemia virus -
FeLLV) e virus da imunodeficiéncia felina (feline immunodeficiency virus - FIV),
doencas enddcrinas e/ou metabdlicas, ou ainda terapia imunossupressora com
quimioterdpicos ou corticosteroides (FOSTER; MARTIN, 2011).

As pneumonias podem ser classificadas a partir de diferentes critérios, como
provavel causa, tipo de exsudato, caracteristicas morfoldgicas, distribuicdo de lesdes,
entre outros, € por isso as nomenclaturas encontradas na literatura veterinaria ainda sao
heterogéneas. Uma das principais utilizadas € a classificagdo macroscédpica baseada na
textura, distribui¢do, aparéncia e exsudacdo, em quatro tipos morfologicos distintos:
broncopneumonia, pneumonia intersticial, pneumonia embdlica e pneumonia
granulomatosa. No entanto, muitas vezes em um mesmo caso mais de um padrio
morfolégico pode ser observado. Utilizando esta classificacdo € possivel sugerir a causa
provavel da pneumonia (virus, bactérias, fungos ou parasitos), as portas de entrada
(aer6gena, hematdgena ou extensdo local), bem como provaveis sequelas para cada um
desses tipos de pneumonia caso o animal sobreviva (L()PEZ; MARTINSON, 2017).

Broncopneumonia refere-se ao padrdao morfolégico que a macroscopia 0s
pulmdes apresentam consolidacdo cranioventral, firme e geralmente ocorre por via
aer6gena secunddrio 2 causa bacteriana. A histologia, o exsudato inflamatdrio,
supurativo e/ou fibrinoso, ocorre predominantemente em jun¢do bronquiolo-alveolar,
podendo estender-se a por¢des mais distais dos alvéolos ou aos bronquios. Quando hd o
envolvimento de todo o lobo pulmonar, geralmente cranial, e da superficie pleural por
abundante fibrina e infiltrado neutrofilico, chama-se comumente de pleuropneumonia.
A pneumonia por aspiracdo refere-se a pneumonia causada pela aspiracdo de material
estranho que atinge os pulmdes pelas vias aéreas. Pode apresentar caracteristicas

semelhantes a broncopneumonia, porém as lesdes macroscOpicas sdo geralmente



localizadas ou unilaterais e histologicamente podem apresentar necrose extensa
associada a corpos estranhos ou agregados bacterianos no caso de ingestao de conteido
oriundo do trato alimentar (CASWELL; WILLIAMS, 2016).

J4 na pneumonia intersticial o processo inflamatorio afeta qualquer camada do
septo alveolar (células endoteliais, membrana basal ou células alveolares epiteliais).
Macroscopicamente, a distribuicao tende a ser difusa, com textura eldstica. Pode ocorrer
por via aerégena ou hematdgena, por causas virais, toxicas ou septicémicas. Pneumonia
granulomatosa € causada normalmente por organismos ou particulas que ndo podem ser
eliminadas por fagocitose e levam a uma reagdo inflamatéria local com intimeros
macrofagos alveolares e intersticiais, linfécitos, menor nimero de neutréfilos e
ocasionais células gigantes. Macroscopicamente possui um padrdo nodular e ocorre
tanto por via aerdgena quanto hematdgena, geralmente associado a causas fungicas,
parasitdrias ou micobactérias. Por fim, a pneumonia embolica estd relacionada a via
hematégena, secunddria a septicemias, tendo apresentacdo multifocal nodular. A
histologia, as lesdes inflamatorias estdo restritas a arteriolas pulmonares e/ou capilares
alveolares (LOPEZ; MARTINSON, 2017).

Todavia, associando a macroscopia as caracteristicas histoldgicas observadas,
essa classificacdo pode sofrer variagdes. Um exemplo € a pneumonia broncointersticial,
a qual € frequentemente vista em muitas infec¢des virais nas quais os virus se replicam
e causam necrose tanto em células bronquicas e bronquiolares quanto alveolares. Danos
ao epitélio bronquico e bronquiolar causam um influxo de neutréfilos semelhante ao das
broncopneumonias e danos as paredes alveolares causam a proliferacio de pneumdcitos
tipo II, semelhante ao que ocorre na fase proliferativa das pneumonias intersticiais
agudas (LOPEZ; MARTINSON, 2017).

Embora relatos de casos sobre doencgas do trato caudal em felinos sejam mais
facilmente encontrados na literatura, estudos retrospectivos sobre causas de pneumonia
sdo pouco frequentes (BART et al., 2000; FOSTER et al., 2004; MACDONALD et al.,
2003). Além disso, embora seja mais comum a ocorréncia em infeccdes do trato
respiratorio cranial, agentes virais primdrios do sistema respiratério como calicivirus
felino (feline calicivirus - FCV) e herpesvirus felino tipo 1 (feline herpesvirus type 1 -
FeHV-1) podem estar ocasionalmente envolvidos em pneumonias (CHVALA-
MANNSBERGER; BAGO; WEISSENBOCK, 2009; MONNE RODRIGUEZ et al.,
2014; MONNE RODRIGUEZ; KOHLER; KIPAR, 2018).



Tanto o FCV quanto FeHV-1 s3o virus de grande importancia na medicina
felina. Possuem distribuicio mundial, e, no Brasil, sao relatadas soroprevaléncias em
populacdes de gatos entre 30,6% a 38,1% para FeHV-1, e de 39,2% a 56,7% para FCV
(HENZEL et al., 2013; HENZEL; LOVATO; WEIBLEN, 2015). Além disso, co-
infeccao entre ambos também € descrita, tanto em gatos com sinais respiratorios quanto
em gatos assintomdticos (HENZEL et al., 2013). Todavia, o diagnéstico de agentes
virais como causadores de pneumonia apenas pela histopatologia € desafiador e
geralmente exige técnicas diagndsticas auxiliares como imuno-histoquimica (IHQ), o
que poucas vezes € observado nos estudos prévios de pneumonias (FOSTER; MARTIN,
2011).

Ademais, tanto FIV quanto FeLV sdo retroviroses ainda amplamente difundidas
na populacao de felinos do Brasil. Enquanto uma soroprevaléncia de 3,6% e 3,1% para
FIV e FeLV, respectivamente, é relatada em paises da América do Norte (BURLING et
al., 2017), por exemplo, no Brasil, as frequéncias relatadas variam de 7,6 a 10,1% para
FIV e 31% a 28,4% para FeLV (DA COSTA et al., 2017; BIEZUS et al., 2019). Os
principais fatores relacionados a maior ocorréncia observada incluem baixas taxas de
vacinagdo e praticas de manejo de felinos, como superpopulacdes de felinos e acesso a
rua (BIEZUS et al., 2019). A imunodepressao sistémica causada por esses agentes pode
acarretar no 6bito por infeccdes secundarias (COHN; REINERO, 2007), e por isso a
investigacdo destes agentes é de suma importancia quando sdo identificados quadros
infecciosos em gatos.

Assim, os objetivos desse estudo foram realizar a caracterizagdo patolégica de
pneumonias fatais em gatos diagnosticados no Setor de Patologia Veterindria da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (SPV-UFRGS), bem como investigar os
agentes infecciosos envolvidos, a partir de exame bacteriolégico, e da técnica de imuno-
histoquimica para investigar a ocorréncia de FeHV-1 e FCV, além de co-infec¢des pelos

virus FIV e FeLLV.
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2 ARTIGO

Nesse item ¢ apresentado o artigo intitulado “Caracterizacdo patoldgica e
etiologica de pneumonias fatais em gatos”, o qual foi redigido segundo as normas do
periddico Journal of Comparative Pathology para ser submetido apds as corre¢Oes da

banca.
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Resumo

O presente estudo descreve as caracteristicas patolégicas e etiolégicas de
pneumonia fatais em 78 gatos, com o auxilio da imuno-histoquimica para investigar o
envolvimento de herpesvirus felino tipo 1 (feline herpesvirus type 1 - FeHV-1) e
calicivirus felino (feline calicivirus - FCV), bem como co-infec¢des por virus da
imunodeficiéncia felina (feline immunodeficiency virus — FIV) e virus da leucemia
felina (feline leucemia virus — FeLV). Broncopneumonia foi o principal padrdo
morfolégico observado (27/78), seguido do intersticial (15/78), broncointersticial
(13/78), granulomatoso (8/78), aspirativo (8/78), piogranulomatoso (5/78) e
pleuropneumonia (2/78). Gatos de todas as faixas etdrias foram acometidos,
independentemente da etiologia envolvida, principalmente gatos machos e sem raca
definida. Causas bacterianas foram as principais identificadas (32/78), nas quais
Escherichia coli foi o principal agente de broncopneumonia identificado. Pneumonias
virais foram observadas em 28 casos (15/28 FCV; 10/28 FeHV-1 e 3/28 FCV e FeHV-
1) dos quais nove apresentaram infeccdo bacteriana secunddria. Outras causas
identificadas foram pneumonias aspirativas (8/79) fangicas (5/79), e parasitdrias (5/79).
Ainda, do total de casos, 55 gatos apresentaram imunomarcagio para o antigeno viral
FIV, FeLV ou ambos. Os achados do presente trabalho reforcam que tanto causas
bacterianas, virais, parasitdrias, flingicas e aspirativas devem ser consideradas como
possiveis causadoras de pneumonia grave em gatos. Broncopneumonia bacteriana por E.
coli foi o padrao morfoldgico e etiologia observados; no entanto, infeccdes virais
estiveram frequentemente envolvidas em gatos de todas as faixas etdrias, o que
demonstra a importancia da investigacdo de causas virais em gatos com doengas

respiratorias, incluindo gatos adultos e idosos.

Palavras-chaves: felinos domésticos, pneumonia bacteriana, calicivirus felino,

herpesvirus felino, FIV, FeLV

Introducao
As pneumonias em gatos podem ser causadas por agentes infecciosos, como

bactérias, virus, fungos e parasitos, assim como por inalagdo de substincias toxicas e
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irritantes (Foster and Martin, 2011; Caswell and Williams, 2016; Dear, 2020). As
infeccoes do trato respiratério caudal afetam principalmente gatos jovens (Bart et al,
2000; Chvala-Mannsberger et al, 2009; Monné Rodriguez et al, 2014, 2017, 2018). Em
gatos adultos é considerada uma doenca rara, usualmente relacionada a fatores
predisponentes que cursem com imunodepressao sistémica, como co-infec¢des por virus
da leucemia felina (feline leucemia virus- FeLLV) e virus da imunodeficiéncia felina
(feline immunodeficiency virus - FIV), doencas enddcrinas e/ou metabolicas, ou ainda
terapia imunossupressora com quimioterdpicos ou corticosteroides (Foster and Martin,
2011).

Embora relatos de casos sobre doencas do trato respiratério em gatos sejam mais
facilmente encontrados na literatura, estudos retrospectivos e a caracterizacao
patologica sobre causas de pneumonia sdo pouco frequentes (Bart et al, 2000;
Macdonald er al, 2003; Foster et al, 2004).

Além disso, embora sejam mais frequentes em infec¢des do trato respiratdrio
cranial, agentes virais primarios do sistema respiratério como calicivirus felino (feline
calicivirus - FCV) e herpesvirus felino tipo 1 (feline herpesvirus type 1 - FeHV-1)
podem estar ocasionalmente envolvidos em pneumonias (Chvala-Mannsberger et al,
2009; Monné Rodriguez et al, 2014, 2018). Todavia, o diagndstico de agentes virais
como causadores de pneumonia apenas pela histopatologia é desafiador e, geralmente,
exige técnicas diagndsticas auxiliares como imuno-histoquimica (IHQ), o que poucas
vezes € observado nos estudos prévios de pneumonias (Foster and Martin, 2011).
Assim, o presente trabalho teve como objetivo realizar a caracterizacdo patoldgica e
etiolégica de pneumonias como causa de morte em gatos, com o auxilio da ITHQ para

investigar o envolvimento de FeHV-1 e FCV, além de co-infeccdes por FIV e FeLLV.
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Material e Métodos
Casos

Registros de todos os gatos submetidos a exame post-mortem completo no Setor
de Patologia Veterinaria da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto Alegre,
Brasil, no periodo de janeiro de 2010 a junho de 2020 foram revisados, totalizando 1749
registros, € casos que apresentavam pneumonia como diagnéstico foram selecionados
para o presente estudo. Foram incluidos apenas os casos em que a pneumonia estava
relacionada diretamente a causa da morte. Assim, ndo foram selecionados casos que
tinham como diagndstico causas sistémicas como peritonite infecciosa felina (PIF) e
septicemia, ou ainda casos de pleurite sem o envolvimento do parénquima pulmonar ou
com envolvimento discreto. Considerando estes critérios, foram selecionados para o
estudo 78 gatos.

Os animais do estudo foram agrupados em relagcdo a idade em categorias etarias
de acordo com a literatura (Vogt et al, 2012): 14 “filhotes” (0-6 meses), 19 “jovens” (6
meses a 2 anos); 13 “adultos” (3 a 6 anos), 14 “maduros” (7-10 anos); 8 “idosos” (11-14
anos) e 5 “geriatricos” (>15 anos). Em cinco casos a idade ndo foi informada. Os gatos
eram majoritariamente sem raca definida (SRD [70; 90,0%]), além de quatro (5,1%)
gatos da raca Himalaia, dois (2,5%) Persa, um (1,2%) Siamés e um (1,2%) Gato de pelo
curto inglés. Em relacdo ao sexo, 49 (62,8%) gatos eram machos e 29 (37,2%) eram

fémeas.

Macroscopia e histopatologia
As alteragdes macroscopicas foram revisadas através das fotografias e dos
arquivos documentados dos exames post mortem. As laminas histoldgicas arquivadas

foram revisadas para a caracterizacdo histopatolégica e reavaliacio de agentes
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infecciosos e, quando ndo disponiveis, novas laminas histologicas foram confeccionadas
a partir de blocos de parafina arquivados, com cortes de 3um e posterior coloragdo pela
técnica de hematoxilina e eosina (HE). As pneumonias foram classificadas de acordo
com as caracteristicas macroscépicas e histolégicas predominantes segundo a literatura
(L6pez and Martinson, 2017) nos seguintes padrdes morfoldgicos: “broncopneumonia”,
“pneumonia intersticial”, “pneumonia broncointersticial”, “pneumonia granulomatosa”
e “pleuropneumonia”. Quando o infiltrado inflamatorio observado era composto
majoritariamente por neutréfilos e macrofagos, a pneumonia foi classificada em
“pneumonia piogranulomatosa”, e quando havia intensa necrose de vias aéreas
associada a corpo estranho foi classificada como “pneumonia aspirativa”, totalizando

sete padroes.

Investigacdo de agentes infecciosos

Informacdes referentes a cultivos bacterioldgicos realizados previamente foram
analisados a partir dos registros de exames post mortem. Adicionalmente, no periodo de
abril de 2019 a junho de 2020, foram coletados durante o exame post mortem
fragmentos frescos de pulmdes para cultivo bacteriolégico quando alteragdes
macroscopicas eram observadas. As amostras coletadas foram cultivadas em &dgar
sangue (Mueller Hinton 7% sangue de ovelha, Kasvi®, Brasil) e 4gar MacConkey
(Kasvi®, Brasil). As placas foram incubadas em aerobiose a 37 °C e examinadas apds
24, 48 e 72h. As espécies bacterianas foram identificadas por suas caracteristicas
culturais, morfoldgicas, tintoriais e bioquimicas (Markey et al, 2013).

Em todos os gatos a técnica de IHQ foi empregada para os virus FeHV-1 e FCV
em seccdes de pulmao, assim como para os virus FIV e FeLLV, estes a partir de sec¢des

de medula 6ssea ou linfonodo, de acordo com os protocolos inseridos na Tabela 1. A
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expressdo do antigeno viral foi classificada em discreta (+), moderada (++) ou
acentuada (+++). Ademais, IHQ anti-coronavirus felino (FCoV) foi realizada para
descartar o envolvimento de FCoV nos casos selecionados. Nos casos em que se
observaram lesdes compativeis na histologia com infec¢do bacteriana, mas que ndo
houve crescimento no cultivo ou em que o cultivo ndo foi realizado, utilizou-se a
técnica de IHQ para detec¢ao de Escherichia coli. Controles positivos foram inseridos
simultaneamente com as laminas testadas e consistiam em tecidos positivos
previamente testados. Como controle negativo, substituiu-se o anticorpo primdrio por
um anticorpo primdrio sem relevancia (Ramos-Vara and Miller, 2014). As laminas
foram contra coradas com hematoxilina de Harris.

Adicionalmente, os casos que foram negativos na IHQ anti-E. coli ou em que a
imunomarcacdo em bactérias foi multifocal discreta, foram submetidos a coloracio
histoquimica de Gram Brown-Hopps modificada. Nos casos em que foram visualizados
micro-organismos fungicos leveduriformes intralesionais na histopatologia, realizou-se
a coloracdo histoquimica azul alciano associado ao dcido periddico de Schiff (AA-

PAS).

Resultados

Dos 1749 exames post mortem de felinos realizados de janeiro de 2010 a junho
de 2020, 78 casos de pneumonias foram selecionados, correspondendo a 4,5% das
causas de obito em gatos. O principal padrio morfolégico observado foi
broncopneumonia (27/78; 34,6%), seguido do intersticial (15/78; 19,3%),
broncointersticial (13/78; 16,7%), granulomatoso (8/78; 10,2%), aspirativo (8/78;
10,2%), piogranulomatoso (5/78; 6,4%) e pleuropneumonias (2/78; 2,6%).

Em relacdo as causas, foram identificadas pneumonias bacterianas (32/78;

41,0%); pneumonias virais (28/78; 36,0%: 15/28 FCV; 10/28 FeHV-1 e 3/28 FCV e
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FeHV-1), das quais nove (32,1%) apresentaram infec¢do bacteriana secundaria;
pneumonias aspirativas (8/78; 10,2%); pneumonias fungicas (5/78; 6,4%) e pneumonias
parasitdrias (5/78; 6,4%). Do total de casos, 54 gatos (69,2%) apresentaram
imunomarcacdo para os antigenos FIV, FeLV ou ambos (26,9% FeLV -positivos, 23,1%
FIV e FeLV — positivos € 19,2% FIV-positivos). As causas relacionadas ao padrao
morfoldgico e co-infeccdes com FIV e FeLV estdo exibidas na Tabela 2.

O cultivo bacteriano foi realizado em 24 casos, dos quais 13 apresentaram
crescimento. Isolados puros corresponderam a Pasteurella multocida (6), Streptococcus
canis (3), Staphylococcus spp. (1), e Acinetobacter spp. (1). Em dois casos houve
crescimento abundante misto de Escherichia coli, um associado a Staphylococcus spp. €
outro associado a S. canis. Nos casos em que ndo houve crescimento bacteriano (11/24),
72,7% (8/11) receberam tratamento antimicrobiano prévio de amplo espectro. IHQ anti-
E. coli foi realizada em 26 casos, em 16 foi observada acentuada imunomarcagdo de
colonias bacterianas. Em trés casos a marcagdo era multifocal discreta, e em associacdo
com a técnica histoquimica de Brown-Hopps identificou-se co-infeccdo com coldnias
cocoides Gram-positivas. Assim, infec¢des por E. coli totalizaram 21 casos (IHQ +
cultivo), dos quais 15 (71,4%) corresponderam a infec¢des bacterianas, trés (14,3%) a
infeccdes secundarias em casos de FeHV-1, e trés (14,3%) infeccdes secunddrias em
casos de FCV. Ainda, dos 21 casos, 14 (66,6%) apresentaram co-infecc¢do pelos virus da

FIV/FeLV (sete FeLV-positivos, cinco FIV-positivos e dois FIV/FeLV-positivos).

Pneumonias bacterianas: broncopneumonias e padrdo piogranulomatoso
Broncopneumonia foi o principal padrao observado em pneumonias bacterianas
e correspondeu a 27 casos, afetando gatos de todas as faixas etdrias. As caracteristicas

dos gatos acometidos e as bactérias identificadas encontram-se na Tabela 3. Além das
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co-infecgdes pelos virus da FIV e/ou FeLV, foi identificado como fator predisponente
de pneumonia uremia por doenga renal cronica (DRC) em quatro gatos.
Macroscopicamente, os pulmdes apresentavam dreas multifocais firmes, brancacentas a
avermelhadas, predominantemente cranioventral (Fig. 1A), as quais por vezes
estendiam-se de maneira irregular a outros lobos (Fig. 1B). A histologia observou-se em
todos os casos abundante infiltrado predominantemente neutrofilico em juncdo
bronquiolo-alveolar (Fig. 1C), estendendo-se a bronquios e alvéolos adjacentes,
frequentemente associado a discreta a acentuada quantidade de mirfades bacterianas,
deposicdo de fibrina e areas multifocais extensas de necrose (Fig. 1D). Trombose e
acentuada congestdo foram também observadas, principalmente quando E. coli estava
envolvida. Necrose de células epiteliais de bronquios e bronquiolos também foi
observada (11/27). Em cinco casos ndo foram evidenciadas colOnias bacterianas na
coloracdo de HE, mas foram identificadas bactérias no cultivo, na técnica histoquimica
de Brown-Hopps e/ou na IHQ (Fig. 1C - detalhe).

O segundo padrao observado em infeccdes bacterianas foi o piogranulomatoso, o
qual acometeu trés gatos SRD, um jovem e dois adultos, machos e semidomiciliados.
Macroscopicamente, os pulmdes apresentavam-se ndo colabados, difusamente
avermelhados e com aproximadamente 70% - 80% do parénquima obliterado por
nédulos branco-amarelados, multifocais a coalescentes e macios (Fig. 1E).
Histologicamente, estes nddulos correspondiam a intenso infiltrado inflamatério de
neutréfilos e macréfagos, localizado principalmente em espagos alveolares, em meio ao
qual observou-se discretos agregados bacterianos basofilicos de aspecto filamentoso
(Fig. 1F), por vezes rodeados por material hipereosinofilico, radiado, em formato de
clavas (reacdo de Splendore-Hoeppli). Todavia, a etiologia ndo pode ser confirmada

uma vez que ndo houve crescimento no cultivo. Outras caracteristicas histoldgicas
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observadas foram hiperplasia de pneumdcitos tipo II (3/3), fibrose em septos alveolares

(3/3), e hiperplasia e hipertrofia da musculatura lisa de artérias (3/3).

Pneumonias virais: padrdo intersticial e broncointersticial

O padrao intersticial foi observado em 15 casos, todos FCV-positivos na IHQ.
Tantos gatos jovens quanto adultos foram afetados, porém metade dos gatos pertenciam
as faixas etdrias filhotes e jovens. Macroscopicamente, os pulmdes caracterizavam-se
por estarem difusamente nido colabados, firme-elasticos e brilhantes, por vezes com
impressio das costelas. Areas multifocais puntiformes brancacentas distribuidas
aleatoriamente nos lobos pulmonares também foram observadas (3/15). Nos casos com
infec¢do bacteriana secunddria (5/15), o pulmdo apresentava também dreas firmes de
consolidacdo, brancacentas a avermelhadas, principalmente cranioventral, porém
estendendo-se também caudodorsal (Fig. 2A). O padrdo intersticial foi caracterizado
histologicamente por moderada a acentuada necrose de pneumdcitos associada a intensa
exsudacdo de fibrina, por vezes com formagdo de membranas hialinas, além de
acentuado infiltrado de macréfagos alveolares e neutréfilos em espagos alveolares (Fig.
2B). Discreta e multifocal hiperplasia de pneumdcitos tipo II (8 casos), formacgdes de
células sinciciais em espagos alveolares (2 casos) e fibrose alveolar (2 casos) também
foram observados. Um caso apresentou infiltrado inflamatério discreto e
predominantemente linfo-histiocitico associado a acentuada e multifocal hiperplasia de
pneumdcitos tipo II, bem como moderada fibrose alveolar. Nos casos com infecgdo
bacteriana secunddria (5/15), o padrdo morfolégico era misto, com caracteristicas
também de broncopneumonia (Fig. 2C). Em trés desses casos com co-infec¢io
bacteriana observou-se acentuada marcacdo imuno-histoquimica anti-E. coli (Fig. 2C-

detalhe).
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Na IHQ anti-FCV observou-se marcacdo do antigeno viral tanto em meio as
areas de lesdo quanto em alvéolos mais distantes, de maneira multifocal, variando de
discreta a acentuada no citoplasma de macrdéfagos alveolares e/ou pneumdcitos (Fig.
2D). As caracteristicas dos gatos afetados pelo FCV, co-infec¢Oes e marcagdo imuno-
histoquimica encontram-se na Tabela 4.

Pneumonias virais foram relacionadas ao padrdo broncointersticial em 13 casos,
e todos foram associados a infec¢do por FeHV-1, acometendo principalmente gatos
filhotes e jovens (9/13). A macroscopia os pulmdes apresentavam-se nio colabados,
firmes e eldsticos, com impressdo das costelas, por vezes com dreas brancacentas
multifocais a coalescentes, além de areas multifocais de consolidagdo principalmente
cranioventral em casos de infec¢do bacteriana secundéria (4/13) (Fig. 3A-B).
Histologicamente, em todos os casos, observou-se um padrdo fibrinonecrético, com
necrose de células epiteliais de bronquios e bronquiolos, além de necrose de
pneumdcitos (Fig. 3C). Outras caracteristicas predominantes incluiram acentuado
infiltrado neutrofilico em alvéolos, mesmo sem infec¢do bacteriana, e intensa deposicao
de fibrina. Um menor nimero de casos apresentou hiperplasia de pneumdcitos tipo 11
(5/13) e células sinciciais (3/13). Corpusculos de inclusdo intranucleares eosinofilicos
em células epiteliais foram identificados em quatro casos (Fig. 3D). Quatro gatos
apresentaram concomitantemente infeccdo bacteriana secundéria (Fig. 3D e detalhe), e
trés gatos apresentaram co-infec¢do com FCV (Tabela 5).

Na IHQ anti-FeHV-1, a marcacdo do antigeno foi observada de maneira
multifocal acentuada (5/13) no epitélio necrético de bronquios e bronquiolos, glandulas
peribronquiais, pneumdcitos e macréfagos (Fig. 3E e 3F), e de maneira multifocal
discreta (8/13), predominantemente adjacente a bronquios e bronquiolos em células

epiteliais descamadas e em macréfagos.
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Pneumonias fiingicas: padrdo granulomatoso e piogranulomatoso

Infeccdes flngicas foram observadas em cinco gatos, dos quais trés
corresponderam a infec¢cdo por Cryptococcus spp, nos quais identificou-se um padrio
granulomatoso. Nos trés casos os gatos afetados eram machos e de diferentes faixas
etdrias (um jovem, um adulto, dois maduros, e dois idosos). A macroscopia, os pulmoes
exibiam ocasionalmente multiplos nédulos multifocais a coalescentes, brancos e macios
distribuidos aleatoriamente por todos os lobos pulmonares (Fig. 4A). A histologia, em
todos os casos observou-se discreto a moderado infiltrado inflamatério linfo-
histiocitico, por vezes associado a raras estruturas fungicas leveduriformes circundadas
por halo claro ndo corado ou levemente basofilico, AA-PAS positivos,
morfologicamente compativeis blastoconideos de Cryptococcus spp.

Infeccdo por Aspergillus se¢cdo Nigri foi observada em dois gatos, um macho
idoso e uma fémea geridtrica, ambos com diabetes mellitus e um com carcinoma
pulmonar concomitante, sendo relacionados a uma pneumonia piogranulomatosa
crOnica infiltrativa, com cristais de oxalato de cdlcio e grande quantidade de hifas

fingicas em bronquios e espacos alveolares, conforme dados previamente publicados

(Leite-Filho et al, 2016).

Pneumonias parasitdrias: padrdo granulomatoso

Pneumonias parasitarias foram observadas em cinco casos e corresponderam a
infeccOes por A. abstrusus, acometendo tanto gatos jovens (2/5) quanto adultos (3/5),
dos quais quatro eram fémeas e um macho. Macroscopicamente, caracterizavam-se por
multiplas estruturas nodulares a lineares brancacentas aleatérias, multifocais a
coalescentes, na superficie pulmonar e que se estendiam ao parénquima (Fig. 4B). A

histologia, essas areas compreendiam a agrupamentos compostos por inimeros Oovos
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embrionados de parasitos (30-40 um) e estruturas larvais (150-170um) que se uniam
formando grandes nddulos (Fig. 4C). Em septos e entremeando as estruturas parasitarias
havia infiltrado inflamatério de macréfagos e linfécitos multifocal discreto a acentuado
(3/5). Também se observou infiltrado inflamatério piogranulomatoso (1/5) e
eosinofilico (1/5). Em todos os casos observou-se hipertrofia da musculatura lisa da

parede de vasos, bem como hiperplasia de miofibroblastos em septos alveolares.

Pneumonias aspirativas

Pneumonias aspirativas foram observadas em oito casos, principalmente em
gatos filhotes (4/8), afetando também gatos jovens (1/8), maduros (1/8) e idosos (2/8).
Alimentacdo forcada (2/8), hospitaliza¢do (2/8), doenga neuroldgica (2/8), vOmito em
decubito (1/8) e estenose de esofago (1/8) foram relacionados a causa.
Macroscopicamente, havia areas multifocais firmes de consolidacdo brancacentas a
avermelhadas nos lobos craniais direito e/ou esquerdo, porém, em cinco casos, essas
areas eram visualizadas em todos os lobos. Histologicamente, bronquios e bronquiolos
estavam ocluidos por acentuada quantidade de material granular dourado ou anfofilico,
ou ainda amorfo eosinofilico de aspecto homogéneo; o epitélio de revestimento
encontrava-se difusa e acentuadamente necrético. Em cinco casos este contetido estava

associado a agregados bacterianos mistos, neutréfilos degenerados e fibrina.

Pleuropneumonias

Em dois gatos observou-se acentuada inflamacao tanto do parénquima pulmonar
quanto da pleura, e por isso foram classificados separadamente. Nos dois casos os gatos
afetados eram machos, SRD, um jovem e um adulto. Macroscopicamente, havia

acentuado piotdrax e os pulmdes apresentavam acentuada e difusa deposi¢cdo de fibrina
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sobre a pleura (Fig. 4D). Histologicamente, observou-se extensa necrose do parénquima
pulmonar associada a acentuada deposicdo de fibrina, infiltrado inflamatério de
neutréfilos degenerados, bem como miriades bacterianas basofilicas cocobacilares,
circundadas por acentuado infiltrado de linfécitos e macrofagos. Na pleura parietal e
visceral havia moderada deposicdo de fibrina e infiltrado moderado de linfécitos,
plasmdcitos, macréfagos e neutréfilos, e bactérias basofilicas cocobacilares. No cultivo

bacteriano em ambos 0s casos houve o isolamento de Pasteurella multocida.

Discussao

O diagndstico e caracterizacdo das pneumonias no presente estudo baseou-se nos
achados  patologicos, imuno-histoquimicos e microbioldgicos. Pneumonias
corresponderam a 4,5% das causas de 6bito em felinos. De maneira semelhante, estudos
retrospectivos de causa de morte em felinos relatam frequéncias entre 1% e 6,5%
(Egenvall et al, 2009; Togni et al, 2018). Gatos machos e SRD foram os mais afetados,
porém, predisposicdo racial ndo é comprovada em doencas do trato respiratdrio caudal
(Macdonald et al, 2003; Foster et al, 2004), e a baixa frequéncia de gatos de raga pura
observada no presente estudo provavelmente estd relacionada a casuistica dos locais
estudados (Costa et al, 2017). Porém, um estudo demonstrou que gatos machos tendem
a ter 2.4 vezes maior chance de desenvolver pneumonias quando comparado a fémeas
(Foster et al, 2004). Isso provavelmente estd relacionado a maior exposicdo ambiental
deles em relacdo as fémeas, devido ao comportamento territorial e de cépula, estando
propensos a um comportamento mais agressivo, o que predispde também maior risco de
transmissao de FIV/FeLLV (Biezus et al, 2019).

Em contraste a estudos prévios em que animais jovens foram majoritariamente

os mais afetados (Bart et al, 2000; Chvala-Mannsberger et al, 2009; Monné Rodriguez
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et al, 2014), as pneumonias no presente estudo afetaram, independente da etiologia,
gatos de todas as idades. Enquanto animais jovens sdo especialmente sensiveis ao
desenvolvimento de pneumonias devido seu escasso painel antigénico, pneumonias em
gatos adultos sdo consideradas raras (Bart et al, 2000; Dear, 2020), e, nesses casos,
fatores predisponentes devem ser investigados. Entre eles destaca-se causas que levem a
imunossupressao sist€émica, como infec¢des pelos virus da FIV e FeLV, doencas
enddcrinas e/ou metabdlicas, bem como quimioterapia ou terapia imunossupressora
(Foster and Martin, 2011). Fatores fisicos como megaesdfago e trauma também
possuem uma influéncia no desenvolvimento da doenga (Dear, 2020).

A correlacdo entre o desenvolvimento de infec¢des respiratérias e de infecgdes
bacterianas secunddrias em gatos FeLV-positivos € descrita em um estudo prévio, o
qual também relata que 20-30% dos animais com pneumonia eram FeLV-positivos
(Reinacher, 1989), semelhante ao observado. Todavia, no presente estudo, quando
considerado ambas as retroviroses e co-infec¢des entre elas, mais de 50% dos gatos
foram acometidos. Outro estudo relatou uma frequéncia de 43% de doenca respiratdria
em gatos FeLV-positivos, e 14,3% em FIV-positivos, e concluiu que uma maior
ocorréncia de infecgdes respiratdrias deve ser esperada em gatos nao vacinados (Knotek
et al, 1999). Tanto nas infeccdes por FIV quanto por FeLLV, os principais mecanismos
fagociticos de defesa pulmonar, os neutr6filos e macréfagos, sdo afetados por acdo
direta do virus (Cohn and Reinero, 2007). Associado a linfopenia existente, um quadro
de imunossupressao € observado, o que contribui com a morte por infeccdes
secunddrias/oportunistas em gatos FIV e FeLV-positivos (Ogilvie et al, 1988; Cohn and
Reinero, 2007). Enquanto gatos higidos infectados por FCV e FeHV-1, por exemplo,
tenham comumente uma resolucdo da doenca, gatos co-infectados por FIV e FelL.V,

além de estarem predispostos a ocorréncia de pneumonias, tendem a desenvolver
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quadros clinicos mais graves associados a lesdes mais graves e com maior risco de 6bito
(Tenorio et al, 1991; Chvala-Mannsberger et al, 2009; Dear, 2020).

Todavia, € importante considerar que no Brasil as frequéncias relatadas de FIV e
FeLV ainda sdo altas quando comparadas a paises desenvolvidos. Enquanto uma
soroprevaléncia de 3,6% e 3,1% para FIV e FeLV, respectivamente, é relatada em
paises da América do Norte (Burling et al, 2017), 3,2% e 3,6% na Alemanha (Gleich et
al, 2009) e 6% e 5% no Reino Unido (Hosie et al, 1989), no Brasil, as frequéncias
relatadas variam de 7,6 a 10,1% para FIV e 28,4% a 31%para FeLLV (Costa et al, 2017,
Biezus et al, 2019), de maneira similar ao observado no presente estudo. Considerando
gatos doentes, esses indices sdo ainda maiores, como demonstram estudos prévios de
linfomas, com mais de 50% dos gatos FeLLV positivos, e 21,6% FIV positivos (Cristo e?
al, 2019; Leite-Filho et al, 2020). Os principais fatores relacionados a maior ocorréncia
observada incluem baixas taxas de vacinagdo e praticas de manejo de felinos, como
superpopulacdes de felinos e acesso a rua (Biezus et al, 2019).

InfeccOes bacterianas foram a principal causa de pneumonia observada, de
maneira semelhante ao relatado em outro estudo retrospectivo (Macdonald et al, 2003),
e foram relacionadas principalmente a broncopneumonias. Embora macroscopicamente
a lesdo caracteristica seja uma consolidacdo cranioventral, em cdes e gatos ndo é
incomum encontrar uma distribui¢do irregular por todo o pulmdo (Caswell and
Williams, 2016), semelhante ao observado em alguns casos no presente estudo. Na
histologia, € caracterizada por uma lesdo exsudativa principalmente em juncdo
bronquiolo-alveolar, sendo a via aérea a rota de entrada (Caswell and Williams, 2016).
A necrose de bronquios e bronquiolos observada em alguns casos mesmo sem
envolvimento viral deve-se a um provédvel dano epitelial diretamente mediado por

neutrofilos (Caswell and Williams, 2016).
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As bactérias identificadas no presente trabalho sdo semelhantes as previamente
descritas. As principais bactérias relacionadas a pneumonia em gatos incluem P.
multocida, Staphylococcus spp., S. canis, Bordetella bronchiseptica, E. coli e
Mycoplasma spp. (Macdonald et al, 2003; Foster et al, 2004). Outras bactérias menos
frequentes relatadas sdo Pseudomonas spp., Salmonella spp e Acinetobacter (Dye et al,
1996; Macdonald et al, 2003; Foster et al, 2004). Exceto Salmonella spp, todas as
outras bactérias, entre outras, ja foram isoladas do trato respiratério cranial e/ou
cavidade oral de gatos sauddveis (Padrid et al, 1991; Dye et al, 1996; Freshwater,
2008). Assim, infec¢des virais simultaneas, condi¢cdes imunossupressoras ou qualquer
causa relacionada a estresse facilitam a proliferacdo dessas bactérias nas vias aéreas
caudais, o que associado a mecanismos de defesa reduzidos resultam em uma
eliminacdo deficiente de bactérias causando pneumonia (Lee-Fowler and Reinero,
2012). Além das co-infeccdes pelos virus da FIV/FeLLV, a uremia nos gatos com DRC
também ¢é um fator que leva a uma imunodepressdo sist€émica (Cohn and Reinero,
2007) e, provavelmente, favoreceram o desenvolvimento de pneumonias bacterianas no
presente estudo.

Pneumonia por E. coli em gatos é considerada menos frequente que em outras
espécies (Lee-Fowler and Reinero, 2012), porém ¢ relacionada a alta mortalidade
principalmente em filhotes (Sura et al, 2007; Foster and Martin, 2011). Em contraste, no
presente estudo, E. coli foi frequentemente identificada nas pneumonias, em gatos de
todas as idades, tanto isoladamente quanto em infec¢des secunddrias em casos de
FeHV-1 e FCV, e esteve comumente associada a gatos FIV/FeLV-positivos. Além
disso, infeccdo por E. coli é pouco relacionada a broncopneumonia, sendo relatada
como causadora de pneumonia intersticial secunddria a septicemia (Bart et al, 2000).

Embora o presente estudo ndo tenha incluido septicemias, broncopneumonia por E. coli
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foi frequentemente observada. E. coli penetra no trato respiratorio caudal
principalmente por aspiracdo de contetido oriundo da cavidade nasal e orofaringe
colonizadas pela bactéria, e imunodepressdo pode facilitar sua proliferacdo (Lee-Fowler
and Reinero, 2012). Todavia, além das co-infec¢des virais, a maior frequéncia de E. coli
observada pode estar relacionada a utilizacdo da IHQ como método diagndstico.

Embora B. brochiseptica seja um patégeno primdrio do sistema respiratdrio de
gatos (Foster and Martin, 2011), variacdes na sua frequéncia entre os estudos
retrospectivos prévios de pneumonias em gatos podem ser observados (Bart et al, 2000;
Macdonald et al, 2003; Foster et al, 2004), e no presente estudo nenhum caso foi
encontrado. Diferentes fatores de risco para infec¢des naturais por B. bronchiseptica em
gatos ja foram identificados em estudos epidemioldgicos (Binns et al, 1999), o que pode
justificar essa variagdo em diferentes populacdes estudadas.

Pneumonias bacterianas também foram relacionadas a um padrdo
piogranulomatoso, e associado no presente trabalho a agregados bacterianos de
morfologia filamentosa. Macroscopicamente um padrao difuso e nodular foi observado,
sendo assim importante diferenciar pneumonias por bactérias filamentosas de
neoplasias, infec¢des flingicas e parasitarias (Sykes et al, 2010; Sykes, 2012; Pereira et
al, 2017). Histologicamente, o infiltrado inflamatério de neutréfilos e macréfagos
associado a fibrose, com agregados bacterianos filamentosos rodeados pelo fenomeno
Splendore-Hoeppli sugere uma infec¢do por Actinomyces spp., porém infecgdes
cronicas por Nocardia spp. podem ter uma apresentacdo semelhante (Sykes, 2012).
Embora incomum em gatos, estas bactérias sdo relatadas em casos de piotérax, pleurites
e pneumonias primdrias na espécie (Barrs and Beatty, 2009; Sykes, 2012; Caswell and
Williams, 2016). Todavia, um diagndstico definitivo nesses casos € muitas vezes

desafiador, uma vez que Actinomyces spp é uma bactéria anaerébia de crescimento
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fastigioso, e a Nocardia spp. pode ter seu crescimento prejudicado quando realizado
tratamento prévio com antimicrobianos (Sykes, 2012).

InfeccOes virais foram relacionadas tanto a um padrdo apenas intersticial, nos
casos de infec¢do por FCV, quanto broncointersticial, nos casos de FeHV-1. Pneumonia
por FCV foi a principal causa de pneumonia viral observada. Em contraste, nenhum dos
estudos retrospectivos prévios relatou FCV como causa de pneumonia em gatos, porém
deve ser considerado que nenhuma técnica diagndstica especifica para deteccdo de FCV
foi utilizada (Bart et al, 2000; Macdonald et al, 2003; Foster et al, 2004). O diagndstico
de pneumonias virais apenas pela histopatologia pode ser desafiador, principalmente
quando ha infeccdes bacterianas secunddrias. Nos casos de FeHV-1, por exemplo,
embora a visualizacdo de corpusculos de inclusdo intraepiteliais possa auxiliar o
diagnéstico, eles ocorrem apenas na fase inicial da infeccdo e a intensa necrose
comumente observada em células epiteliais pode dificultar sua identificacio (Monné
Rodriguez et al, 2017). Assim, técnicas complementares especificas para deteccdo viral
como [HQ sdo importantes para um diagndstico confirmatorio.

Tanto FCV quanto FeHV-1 sdo conhecidos por causar doenga principalmente no
trato respiratério cranial, e ocasionalmente podem levar ao desenvolvimento de
pneumonia (Turnquist and Ostlund, 1997; Chvala-Mannsberger et al, 2009; Mcgregor
et al, 2016; Monné Rodriguez et al, 2017, 2018, 2018). As pneumonias sao relatadas
como causa de morte principalmente em filhotes, as quais afetam majoritariamente
animais de abrigos ou que vivem em superpopulacdes (Radford et al, 2007; Monné
Rodriguez et al, 2014, 2018), apesar de que adultos também possam ser acometidos,
inclusive sem doenca concomitante prévia (Chvala-Mannsberger et al, 2009; Mcgregor
et al, 2016; Monné Rodriguez et al, 2017). Embora no presente estudo muitos gatos

afetados por FCV e FeHV-1 encontravam-se até faixa etdria jovem (até 2 anos), animais
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de todas as faixas etdrias foram acometidos, o que demonstra a importancia em
considerar FCV e FeHV-1 no diagndstico diferencial de doenga respiratoria inclusive
em gatos adultos e velhos, uma vez que essas causas podem estar sub-diagnosticadas
como causa de pneumonia nessas faixas etarias. Macroscopicamente, infec¢des por
FeHV-1 e FCV apresentaram caracteristicas semelhantes entre si, porém ndo pode se
determinar um unico padrdo caracteristico. Embora em todos os casos os pulmdes
estavam difusamente ndo colabados, firme-eldsticos, em alguns casos nddulos
puntiformes foram observados. Além disso, devido as infeccdes bacterianas
secunddrias, consolida¢do cranioventral pode ser observada, o que dificulta um
reconhecimento de infec¢des virais apenas pela macroscopia. Lesdes macroscépicas por
esses agentes sdo geralmente distribuidas irregularmente, porém podem incluir mais
comumente a por¢ao cranioventral (Caswell and Williams, 2016).

As lesoes histoldgicas observadas nas pneumonias por FCV foram semelhantes
ao previamente relatado (Radford ef al, 2009; Monné Rodriguez et al, 2014), em que a
pneumonia exsudativa € descrita nos estdgios iniciais, evoluindo para uma pneumonia
proliferativa (Radford et al, 2009). A frequéncia do padrao fibrinosupurativo observada
sugere que os animais vém a 6bito mais comumente em uma fase mais aguda da doenca.
Embora neutréfilos nem sempre sejam observados (Monné Rodriguez et al, 2014), no
presente trabalho este foi um achado comum, mesmo nos casos sem infeccdo
secundéria. Porém, em trés casos houve co-infeccdo bacteriana. A lesdo no trato
respiratério pelo FCV facilita o desenvolvimento de infecgdes bacterianas secundarias,
as quais geralmente estdo associadas a bactérias oportunistas naturalmente encontradas
na nasofaringe (Turnquist and Ostlund, 1997; Monné Rodriguez et al., 2014).

As principais células-alvo do FCV s3o macréfagos alveolares além de

pneumdcitos tipo I, porém esse dltimo em menor intensidade (Monné Rodriguez et al,
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2014). Lesoes semelhantes tém sido descritas no parénquima pulmonar de gatos
infectados por uma cepa virulenta sist€mica de calicivirus felino (VS-FCV), com alta
mortalidade, associadas a outras lesdes sistémicas como edema, hemorragias, além de
ulceragdo extensa de mucosas e pele da face e coxins (Pesavento et al, 2004; Battilani e?
al, 2013). Todavia, a ocorréncia dessa variante no Brasil ainda é desconhecida.

Nas pneumonias por FeHV-1, além da necrose em septos, o epitélio de
bronquios e bronquiolos estava acentuadamente afetado, sendo relacionada a uma
pneumonia broncointersticial fibrinonecrética, semelhante ao previamente relatado
(Chvala-Mannsberger et al, 2009; Mcgregor et al, 2016). Ainda, semelhante ao FCV,
um infiltrado neutrofilico foi comumente observado, mesmo sem infec¢do bacteriana
secunddria. Tanto neutréfilos quanto macréfagos podem ser encontrados previamente
em qualquer situacdo inflamatéria de vias respiratérias (Cohn and Reinero, 2007).
Assim, a observacdo de um infiltrado neutrofilico deve ser primeiramente interpretada
como um sinal de inflamag¢do pulmonar, e deve se ter cautela ao relacionar o infiltrado
neutrofilico isoladamente a ocorréncia de um agente etiolégico especifico.

A marcagdo imuno-histoquimica anti-FeHV-1 observada em células epiteliais de
bronquios e bronquiolos estendendo-se aos alvéolos adjacentes, além de glandulas
bronquiais subjacentes pode ser relacionada a patogénese do virus. O FeHV-1 possui
epiteliotropismo e a pneumonia € uma consequéncia da infec¢do célula-a-célula a partir
da replicac@o no trato respiratério cranial, seguindo pela traqueia até os bronquios e
bronquiolos, e depois estendendo-se aos alvéolos adjacentes (Monné Rodriguez et al,
2017). A expressdo do antigeno observada em macréfagos ja foi relatada anteriormente
(Chvala-Mannsberger et al, 2009; Monné Rodriguez et al, 2017), e sugere-se que seja
resultado da fagocitose das particulas virais a partir de pneumdcitos necréticos (Monné

Rodriguez et al, 2017).
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Adicionalmente, trés gatos jovens apresentaram co-infeccdo de FCV com
FeHV-1, porém, o padrdo de lesdo nesses casos foi broncointersticial, sugerindo uma
acdo primdria do FeHV-1. De maneira semelhante, um estudo que avaliou co-infeccdes
de FCV e FeHV-1 em filhotes sugeriu que a necrose causada pelo FeHV-1 facilitaria a
infec¢do secundaria por FCV, porém o papel relevante na patogenia deste ultimo nesse
caso ainda € desconhecido (Monné Rodriguez et al, 2018).

Pneumonias fingicas e parasitirias foram observadas com menor frequéncia,
semelhante ao previamente reportado (Macdonald et al, 2003; Foster et al, 2004). Um
padrao granulomatoso foi o principal identificado, e foram associados a infec¢des
fingicas por Cryptococcus spp. € parasitirias por A. abstrusus, semelhante ao
observado por Bart et al (2000). Infeccdo pulmonar por Cryptococcus spp. €
considerada pouco comum em gatos (Sykes and Malik, 2012), e a coloniza¢do do trato
respiratorio € geralmente assintomdtica (Pennisi et al, 2013). Semelhante ao presente
estudo, infiltrado intersticial a alveolar, por vezes formando lesdes nodulares
granulomatosas pode ser observado, embora em muitas vezes as lesdes possam ser
muito discretas e imperceptiveis em radiografia (Sykes and Malik, 2012). Cryptococcus
spp. possui uma espessa cdpsula de polissacarideos, a qual inibe a fungdo fagocitica e
suprime defesas celulares do hospedeiro, diminuindo consequentemente a resposta
inflamatéria (Caswell and Williams, 2016). Embora seja observada em gatos
imunocompetentes, autores sugerem que gatos FIV/FeLLV positivos tenham uma maior
predisposicao a criptococose, ou que tenham um progndstico mais desfavoravel (Gerds-
Grogan and Dayrell-Hart, 1997; Jacobs et al, 1997), porém outros estudos discordam
(Norris et al., 2007; Sykes et al, 2010).

Embora geralmente assintomdticas e autolimitantes (Traversa et al, 2008;

Pereira et al, 2017), infec¢des acentuadas por A. abstrusus podem cursar com
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pneumonia granulomatosa grave € maior risco de oObito (Philbey er al, 2014). No
presente estudo, a co-infecgcdo pelos virus da FIV e/ou FeL'V observada em trés gatos
pode ter favorecido a gravidade da infeccdo. De maneira semelhante ao relatado pela
literatura, as principais lesoes histologicas foram pneumonia granulomatosa associada a
hiperplasia e hipertrofia da musculatura lisa de vasos (Headley, 2005; Philbey et al.,
2014; Pereira et al, 2017). O padrao granulomatoso predominante demonstra um estagio
cronico de infec¢do, uma vez que um infiltrado inflamatério de eosinéfilos e neutréfilos
estd relacionado a estdgios iniciais de infec¢do (Headley, 2005).

Pneumonias aspirativas foram associadas a acentuada necrose, a qual ocorre pela
acidez do material inalado, que pode ser tanto um conteido géstrico dcido estéril,
resultante de vOmito ou regurgitacdo gastrica, quanto material séptico de secrecdes
gdstricas ou orais, ou ainda por aspiracdo direta de alimentos em alimentacdo forcada
inadequada (Levy et al, 2019; Dear, 2020), semelhante ao observado no presente
estudo. Embora o lobo médio seja relatado em gatos como o mais afetado, multiplos
lobos podem apresentar dreas de consolidagdo, semelhante ao observado no presente
estudo (Levy et al, 2019), sendo importante diferenciar de pneumonias de causa
bacteriana. Os principais fatores de risco associados a pneumonia aspirativa incluem
doencas gastrointestinais que cursem com vOmito, anestesia, doencas esofdgicas e
alteracdes neuroldgicas (Levy et al, 2019; Dear, 2020), o que corrobora com os dados
do presente estudo.

Por tratar-se de um estudo retrospectivo, este trabalho possui algumas
limita¢des. Uma delas € que o envolvimento de Mycoplasma spp. nao pode ser avaliada.
Estudos relatam Mycoplasma spp. como a principal causa de pneumonia em gatos
(Foster et al, 2004) ou a terceira principal causa (Bart et al, 2000). Porém, é uma

bactéria de dificil isolamento e técnicas moleculares necessdrias para sua identifica¢io
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(Foster and Martin, 2011) ndo estavam disponiveis. Outra limitacdo relevante € a falta
de informagdes em relacdo ao status de vacinag¢do, ambiente, ou convivio com outros
gatos, por exemplo.

Os achados do presente trabalho demonstram que tanto causas bacterianas,
virais, parasitdrias, fungicas e aspirativas devem ser consideradas como potenciais
causadores de pneumonia grave e possibilidade de 6bito em gatos. Broncopneumonia
foi o principal padrio morfolégico observado, seguido do intersticial e
broncointersticial. Causas bacterianas foram a principal etiologia observada, porém,
infeccdes virais se mostraram estar frequentemente envolvidas, tanto primdrias do
sistema respiratorio (FCV e FeHV-1) quanto co-infec¢des sistémicas (FIV e FeLV). A
IHQ se mostrou uma ferramenta auxiliar importante ndo s6 para o diagnéstico de
agentes virais, como também na deteccdo de E. coli. Esta, por sua vez, deve ser
considerada como um potencial agente causador de broncopneumonias em gatos,
principalmente em animais imunocomprometidos. Este trabalho auxilia para um melhor
conhecimento de pneumonias em gatos, o qual é fundamental para um diagndstico

correto e consequente tratamento adequado, melhorando o progndstico desses animais.
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Tabelas



752  Tabela 1. Anticorpos e protocolos imuno-histoquimicos utilizados nos casos de pneumonias em felinos.

Antigeno Anticorpo/  Diluicdo  Recuperacdo antigénica Meétodo de Cromogeno  Controle positivo
clone detec¢do
Escherichia coli Policlonal® 1:200 5 min, micro-ondas, MACH 4 Universal AEC* Intestino
Tampao citrato, pH 6.0 HRP-Polymer® (colibacilose suina)

Anti- calicivirus felino Monoclonal 1:50 20min/37°C protease XIV ~MACH 4 Universal AEC Pellet de células e
(FCV1-43)d HRP-Polymer pulmaio (gato)

Anti- herpesvirus-1 felino Monoclonal 1:100 20min/37°C protease XIV ~ MACH 4 Universal AEC Pele e pulmao
(FHV7-5)¢ HRP-Polymer (gato)

Anti-virus da leucemia Monoclonal 1:500 40 min/96°C, Tampao Tris MACH 4 Universal AEC Pellet de células

felina gp 70 (C11D8)° EDTA, pH 9.0 HRP-Polymer (gato)

Anti- virus da Monoclonal 1:100 40 min/96°C, Tampao MACH 4 Universal AEC Linfonodo (gato)

imunodeficiéncia felina (PAK32C1)° citrato, pH 6.0 HRP-Polymer

p24gag

41
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Anti- coronavirus felino Monoclonal 1:100 40 min/96°C, Tampao MACH 4 Universal AEC Linfonodo (gato)
(FIPV3-70)f citrato, pH 6.0 HRP-Polymer

Fontes de aquisi¢do: *Virostat Inc., Westbrook, Maine, USA; ® Biocare Medical, Pacheco, California,USA; ¢ Dako. Carpinteria, California, USA; Custom
Monoclonals International, Sacramento, California, USA; °Bio-rad, Hercules, California, USA; ‘Santa Cruz Biotechnology, Dallas, Texas, USA.
AEC, 3-amino-9-ethylcarbazole.
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Tabela 2. Dados referentes ao padrao morfolégico e etiologia de pneumonias em gatos, bem

como co-infec¢des pelo virus da imunodeficiéncia felina (FIV) e virus da leucemia felina

(FeLV).
Total de co-
Padrao Total de Apenas Apenas FIVe
Etiologia infeccoes por
morfologico casos FIV FelV FelV
FIV e FelLV
27 6 7 7 20

Broncopneumonia Bacteriana®
Intersticial FCV 15 3 4 3 10
Broncointersticial FeHV-1 10 1 3 4 8

FeHV-1 + FCV 3 1 2 0 3
Granulomatoso Aelurostrongylus 5 1 1 1 3

abstrusus

Cryptococcus 3 0 2 1 3

spp-
Aspirativa - 8 2 1 1 4
Piogranulomatoso Bactérias 3 0 1 0 1

filamentosas®

Aspergillus 2 0 0 0 0

secao Nigri
Pleuropneumonia  Bacteriana® 2 1 0 1 2
Total 78 15 21 18 54

100%) (19,2%) (26,9%) (23,1%) (69,2%)

sEscherichia coli, Pasteurella multocida, Streptococcus canis, Staphylococcus, outros; “Na

histopatologia bactérias com morfologia filamentosa; auséncia de crescimento no cultivo. *Pasteurella
multocida. FCV: calicivirus felino; FeHV-1: herpesvirus felino tipo 1
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Tabela 3. Caracteristicas dos gatos acometidos por broncopneumonias bacterianas, bactérias

identificadas e status de FIV/FelLV.

Gato  Sexo Idade Bactéria predominante FIv FelV
1 M Filhote Pasteurella multocida® - +
2 F Filhote E. coli® + -
3 M Filhote E. coli® - -
4 M Jovem Staphylococcus spp.? + +
5 M Jovem E. coli® e Gram positiva® - +
6 F Jovem E .coli® - +
7 F Jovem E .coli® + -
8 M Adulto Acinetobacter spp.? - -
9 F Adulto Streptococcus canis? + +
10 M Adulto S. canis® - +
11 F Maduro E. colie S. canis® - -
12 F Maduro Gram negativa® + +
13 F Maduro Gram positiva® + +
14 F Maduro Gram negativa® -
15 M Maduro P. multocida® e Staphylococcus spp.? - -
16 M Maduro E. coli® - -
17 M Idoso E. coli e Staphylococcus spp.* + -
18 F Idoso E. coli® - +
19 M Idoso E. coli® + +
20 M Idoso E. coli® + -
21 F Geriatrico E. coli® e Gram positiva® - -
22 M  Geriétrico P. multocida® - -
23 M Geriatrico E. coli® + +
24 M NI E. coli® e Gram positiva® -
25 M NI E. coli® - +
26 M NI P. multocida® + -
27 F NI Gram negativa® + +

aDiagndstico por cultivo bacteriano; ® Diagnéstico por imuno-histoquimica;® Coloragdo histoquimica Brown-
Hopps. M: macho; F: fémea; NI: Nao Informado.
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Tabela 4. Caracteristicas dos gatos com pneumonia intersticial acometidos por calicivirus

felino (FCV), intensidade da imunomarcacao e status de FIV/FeLV.

Infecgdo bacteriana

Gato Sexo Idade IHQ FCV FIv FelV
secunddria
1 M Filhote +++ - + }
2 F Filhote +++ - - -
3 M Filhote ++ Escherichia coli® + -
4 F Filhote + - - -
5 M Jovem ++ - - +
6 M Jovem + Gram positiva” - +
7 M Jovem + E.coli* - -
8 F Adulto +++ - - +
9 M Adulto + E.coli* - -
10 F Adulto + - - +
11 F Maduro ++ - - -
12 F Maduro + - + +
13 M Maduro + - + +
14 M  Geridtrico ++ Streptococcus canis© + +
15 M NI + - + -

aDiagndstico por imuno-histoquimica. °Coloragdo histoquimica Brown-Hopps. °Diagnéstico por cultivo
bacteriano. IHQ: Imuno-histoquimica; M: macho; F: fémea; NI: Nao Informado.
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Tabela 5. Caracteristicas dos gatos com pneumonia broncointersticial por herpesvirus felino

(FeHV-1), intensidade da imunomarcacao e status de FIV/FeLLV.

Infec¢do bacteriana

Gato Sexo  Idade IHQ FeHV-1 FIV FelV
secunddria

1 M Filhote + - + +
2 M  Filhote +++ -

3 M  Filhote +++ - - -
4 M Jovem + - + -
5 F Jovem + Escherichia coli® - +
6 M Jovem + E.coli* + +
7 M Jovem + - + -
8" M  Jovem 4+ - . +
9 F Jovem + E.coli* - +
10 M Adulto + - - +
11 F Maduro + Gram positiva® - -
12 M  Maduro + - + +
13 M Idoso ++ - - +

3Diagnéstico por imuno-histoquimica. *Colora¢do histoquimica Brown-Hopps; * Gatos com co-infecgio pelo
calicivirus felino. IHQ: Imuno-histoquimica; M: macho; F: fémea.
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Fig. 1. Aspectos macroscépicos e histopatolégicos das pneumonias bacterianas em gatos. (A)
Broncopneumonia por Escherichia coli; pulmio nao colapsado, com d&rea avermelhada de
consolidagdo cranioventral. Barra: 2 cm. (B) Areas multifocais de consolidagdo, brancas a
avermelhadas, que se estendem ao lobo caudal, em broncopneumonia por Pasteurella multocida.
Barra: 2 cm. (C) Broncopneumonia por E. coli, acentuado infiltrado inflamatério neutrofilico em
juncdo bronquiolo-alveolar. Note ainda trombose (seta) e acentuada congestdo. Hematoxilina e eosina
(HE). Barra: 200 um. Detalhe: acentuada quantidade de bactérias cocobacilares com imunomarcagao
anti-E. coli. Barra: 50 pm. (D) Broncopneumonia, acentuado infiltrado de neutréfilos estendendo-se da
juncdo bronquiolo-alveolar aos espacos alveolares. Note a drea focalmente extensa de necrose
associada a agregados bacterianos mistos (asterisco). HE. Barra: 200 ym. (E) Pneumonia

piogranulomatosa, nédulos multifocais amarelados distribuidos por todos os lobos pulmonares. HE.
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Barra: 2 cm. (F) Acentuado infiltrado inflamatério de neutréfilos e macréfagos em espagos alveolares
associado a discretos agregados bacterianos (setas). Nota-se ainda hiperplasia de pneumdcitos tipo 11
(cabeca de seta), fibrose de septos alveolares e hipertrofia de musculatura lisa de artérias. HE. Barra:

100 pm.

Fig. 2. Aspectos macroscopicos e histolégicos de pneumonia intersticial por calicivirus felino (FCV).

(A) Pulmio ndo colapsado, com impressdes das costelas, e drea avermelhada de consolidagdo
cranioventral em um gato com FCV e infec¢do bacteriana secunddaria por Escherichia coli. Barra: 1,25
cm (B) Espacos alveolares preenchidos por infiltrado inflamatdrio de neutrdfilos e macréfagos. Note
ainda moderada deposicdo multifocal de fibrina em septos alveolares (cabega de seta). Hematoxilina e
eosina (HE). Barra: 100 um. (C) FCV associado a infec¢do bacteriana secundaria, note a acentuada
quantidade de bactérias cocobacilares em septos e espagos alveolares, associadas a intensa deposicao
de fibrina. HE. Barra: 100 um. Detalhe: acentuada imunomarcagdo anti-E. coli. Barra: 50 pm. (D)
Imunomarcagdo multifocal anti-FCV no citoplasma de macrdéfagos e/ou pneumdcitos descamados.

Barra: 50 pm.
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Fig. 3. Aspectos macroscopicos e histolégicos de pneumonia broncointersticial por herpesvirus felino

tipo 1 (FeHV-1). (A) Pulmio pouco colapsado, avermelhado e com impressio das costelas na
superficie pleural. Barra: 2 cm. (B) FeHV-1 com co-infeccio bacteriana. Areas multifocais
brancacentas principalmente em lobo pulmonar cranial, associada a dreas de consolidacdo que
estendem-se ao lobo caudal. Barra: 2 cm. (C) Necrose de bronquiolos associada a intensa deposicao de
material eosinofilico fibrilar. Hematoxilina e eosina (HE). Barra: 100 um. (D) Epitélio respiratério de
bronquio necrético associado a acentuados agregados bacterianos. HE. Barra: 50 um. Detalhe: THQ,
bronquio revestido por acentuada quantidade de bactérias E. coli imunomarcadas. (E) Acentuada
imunomarcagdo anti-FeHV-1 em epitélio necrético de bronquiolos, estendendo-se ao parénquima
adjacente. Barra: 100 um. (F) Células epiteliais de bronquios e glandulas bronquiais exibindo

acentuada imunorreatividade anti-FeHV-1. Barra: 100 pm.
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Fig.4. (A) Pneumonia granulomatosa por Cryptococcus spp.; pulméo ndo colapsado, com muiltiplas

areas brancacentas multifocais a coalescentes, levemente elevadas. Barra: 2 cm. (B e C) Pneumonia
granulomatosa por Aelurostrongylus abstrusus. (B) Pulmio ndo colapsado, avermelhado, com areas
multifocais lineares a nodulares, branco-amareladas. Barra: 2 cm. (C) Acentuada quantidade de
morulas (seta preta), ovos (seta branca) e larvas (cabega de seta) de A. abstrusus obliterando alvéolos e
substituindo o parénquima, associado a infiltrado inflamatdrio de linfécitos, plasmdécitos e macréfagos.
Note ainda acentuada hipertrofia e hiperplasia da musculatura lisa de artérias (asterisco). Hematoxilina
e eosina. Barra: 200 um. (D) Pleuropneumonia; acentuado piotérax associado a intensa deposicdo de

fibrina sobre o parénquima pulmonar. Barra: 3 cm.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho descreveu caracteristicas patoldgicas de pneumonias como causa
de morte em gatos diagnosticados no Setor de Patologia Veterindria da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul, a partir de um estudo retrospectivo de 10 anos. Além disso, avaliou por
meio da imuno-histoquimica o envolvimento de FeHV-1, FCV, FIV, FelLLV e Escherichia
coli, além de identificacdo microbioldgica das principais bactérias envolvidas.

Broncopneumonia foi o principal padrdao morfoldgico observado, o qual foi associado
a causas bacterianas. O padrdo intersticial e broncointersticial foram o segundo e terceiro
principais padrdes observados, e foram associados a infecgdo por FCV e FeHV-1,
respectivamente. Em casos de infec¢des virais com infec¢ao bacteriana secunddria, observou-
se um padrdao morfol6gico misto.

Bactérias comensais do trato respiratério cranial e orofaringe de gatos como E. coli,
P.multocida e S.canis foram as principais envolvidas nas pneumonias, tanto de maneira
isolada como em co-infec¢des virais; E.coli foi a principal bactéria envolvida e deve ser
considerada como um potencial agente causador de broncopneumonias em gatos,
principalmente em animais imunocomprometidos.

Infeccdes fungicas e parasitdrias foram pouco frequentes e foram associadas
principalmente a um padrdo morfolégico granulomatoso, e Cryptococcus spp. e
Aelurostrongylus abstrusus foram os principais agentes identificados.

Pneumonias piogranulomatosas foram associadas principalmente a bactérias de
morfologia filamentosa, as quais levaram a uma resposta inflamatdria mais cronica.

Infec¢bes virais se mostraram estar frequentemente envolvidas, tanto primérias do
sistema respiratorio (FCV e FHV) quanto co-infec¢des sistémicas (FIV/FeLV), o que reforca
a importancia de sempre serem investigadas causas virais primdrias em gatos com pneumonia,

inclusive em animais adultos, bem como avaliar o status das retroviroses felinas.
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A THQ se mostrou uma ferramenta auxiliar importante nio sé para o diagndstico de
agentes virais, como também na deteccdo de E. coli.

Os achados do presente trabalho reforcam que pneumonias devem ser consideradas
como um diagnéstico diferencial em gatos de todas as idades, mesmo sem sintomatologia
evidente, e tanto causas virais quanto bacterianas, parasitarias, fingicas e aspirativas devem
ser consideradas como potenciais causadores de pneumonia grave e possibilidade de 6bito.

Este trabalho auxilia para um melhor conhecimento de pneumonias em gatos, o qual é
fundamental para um diagndstico correto e consequente tratamento adequado, melhorando o

progndstico desses animais.
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