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RESUMO

Este trabalho € uma revisdo de literatura que enfatiza o diagnostico clinico-
laboratorial, bem como a importancia da prevencdo e controle da enfermidade. A
Panleucopenia Felina é uma doenca frequente causada pelo virus da Parvovirose
felina (VPF). Altamente contagiosa, causa doenc¢a aguda e habitualmente, pode ser
fatal para os felinos, principalmente para os filhotes. O virus possui tropismo por
células mitoticamente ativas, ou seja, de rapida multiplicacdo como tecido linféides,
medula 6ssea e células da cripta intestinal. Os filhotes possuem grandes chances de
terem alteracdes neuroldgicas ao serem infectados, j& em felinos adultos, o virus
replica-se de forma sistémica. A transmisséo ocorre atraves de secrecdes oro-fecal,
contato com as fezes e urinas infectadas ou por fébmites. Os sinais mais evidentes
sdo vomitos, diarreia, anorexia, neutropenia e linfopenia. O diagndstico é feito com
base no histérico do animal, exame fisico e testes laboratoriais, como PCR,
Hemograma, ELISA, Inibicdo de Hemoglutinagéo e entre outros. Seu tratamento se
baseia em suporte e a melhor prevencado contra a doenca como a vacinagcao, porém
evitar aglomeracdo e promover desinfeccdo do ambiente, podem contribuir para o

controle desta enfermidade.

Palavras-chave: Diagnostico; Parvovirose felina; Gatos.



ABSTRACT

This work is a literature review that emphasizes clinical and laboratory diagnosis, as
well as the importance of disease prevention and control. Feline Panleukopenia is a
common disease caused by the Feline Parvovirus (VPF) virus. Highly contagious, it
causes an acute disease and can usually be fatal for cats, especially puppies. The
virus has a tropism for mitotically active cells, that is, rapidly multiplying cells such as
lymphoid tissue, bone marrow and intestinal crypt cells. Puppies have a high chance
of having neurological changes when infected, while in adult cats, the virus replicates
itself in a systemic way. Transmission occurs through oral-fecal secretions, contact
with infected feces and urine or by fomites. The most evident signs are vomiting,
diarrhea, anorexia, neutropenia and lymphopenia. The diagnosis is based on the
animal's history, physical examination and laboratory tests, such as PCR, blood test,
ELISA, Hemoglutination Inhibition and others. Its treatment is based on support and
the best prevention against the disease such as vaccination, but avoiding
agglomeration and promoting disinfection of the environment can contribute to the

control of this disease.

Keywords: Diagnosis; Feline Parvovirus; Cats.
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1. INTRODUCAO

A Panleucopenia Felina (VPF) € uma doenca infectocontagiosa que acometem 0s
felinos tanto domésticos como os selvagens (CARLSON et al. 1977). Essa doenca tem o
maior registro de danos aos felinos, principalmente ao gato doméstico. Outras
denominacgdes para Panleucopenia sdo a Laringoenterite contagiosa ou Agranulocitose
infecciosas, que se referem a um quadro especifico da diminuicdo relativa de leucocitos
(leucopenia) e ao desaparecimento dos granuldcitos (agranulocitose), evidenciando uma
linfocitose (THADEI, 2002; HAMZE et al., 2009).

A doenca é causada pelos VPF e Parvovirus Canino (CPV), pertencentes a Familia
Parvoviridae (OLIVEIRA et al., 2015), que tem como caracteristica serem individuos néao
envelopados, com uma fita simples de DNA, com resisténcia elevadas ao ambiente e aos
desinfetantes, acarretando dificuldade de sua eliminacdo (GREENE & ADDIE, 2006;
CASTRO et al., 2014).

Toledo (2007), declara que o VPF dissemina-se principalmente em locais de
aglomeracao de felinos, como abrigos, gatis e parques zooldgicos, possuindo uma alta
morbidade, devido a alta capacidade de transmissdo do agente etioldgico. O periodo de
incubacédo do virus no felino é considerado curto, em torno de uma semana, causando

sinais de apatia, vémitos, diarreia e perda de apetite.

O Parvovirus atinge o sistema imunolégico do felino, com alto grau de infecdo. A
transmissao é favorecida em ambientes com alta populacdo e com gatos que possuem
acesso a rua. A principal forma de transmissao é dada através do contato com fezes,
urina infectadas e secrec¢des, como gotas suspensas no ambiente, por via oral, nasal, ou
via transplacentaria (VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987; THADEI, 2003; ADDIE &
THOMPSON, 2006; HAMZE, et al., 2009).

Os meétodos para o diagnostico sao variados e abrangentes. E segundo Truyen et
al., (1996); Greene & Addie, (2006), os principais testes sdo do histérico animal, momento
que se realiza a anamnese; PCR, o qual é utilizado para detec¢édo direta do patdégeno;
Hemograma que é utilizado para observacao das células para identificacdo do quadro da
doenca; o Elisa que é utlizado para detectar os antigenos e 0s anticorpos;

Hemoglutinacdo e Inibicdo da hemoglutinagdo, o qual é teste soroldgico para detectar
9



anticorpos contra a pavavirose; a Imunofluorescéncia que € utilizada para detectar
anticorpos que reagem ao virus; a ressonancia magnetica é utilizada para observar sinais

de alteracdes neurologicas em filhotes; entre outros.

Pesquisas demonstram a importancia da Panleucopenia como uma das principais
enfermidades com alta morbidade. Nesse contexto, a presente revisao literaria se justifica
em reunir dados que determinam e reconhecem a natureza dessa doenga através da
observacdo dos sintomas e sinais apresentados, visando contribuir na fomentacédo da
informacédo dessa doenca para garantir a conscientizacdo da populacdo sobre a devida
imunizacdo e uma maior confiabilidade no diagndstico, a fim de reduzir os impactos

causados no sistema de criacao de gatos.
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2. OBJETIVO

2.1. OBJETIVO GERAL

» Realizar uma reviséo de literatura sobre a Panleucopenia Felina.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Realizar uma pesquisa bibliogréafica dos ultimos anos sobre a doenca;

» Reconhecer os sinais clinicos que deem indicativos da doenca;

> ldentificar as formas de diagndstico laboratorial e sua importancia
controle da doenca.

» Enfatizar as formas de tratamento.

11
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1. Historico

Nos trabalhos de Carlson et al. (1977); Castro (2013); Castro et al. (2014), relatam
que a Panleucopenia Felina é conhecida desde o ano de 1920. Parrish (1994); Truyen &
Parrish (1995); Steinel et al. (2001) complementam que acreditavam que esta doenca
acometia apenas os felinos, porém, no ano de 1947, foi detectado nas espécies martas
(Mustela vison) uma variante semelhante a este virus, encontrando-se também em

guaxinins e raposas.

No trabalho de Akkutay-Yoldar & Ko¢ (2019), mencionam que o Virus da
Pavavirose Felina foi reconhecido pela primeira vez na década de 1920, enquanto o
(CPV) Virus da Pavavirose Canina foi identificado posteriormente, como um agente
infeccioso em caninos até o final da década de 1970. Verde Arribas & Andrés (1987)
afirma que esta doenca felina foi a primeira reconhecida em termos de etiologia viral,
porém o virus da Panleucopenia Felina (FPV) néo passou por processo de isolamento em
culturas celulares até 1957, somente em 1964, Johnson conseguiu realizar a
padronizacdo do diagndstico por meio do método sorologico. Apos dois anos, foi
identificado o FPV em gatos com sinais de ataxia, demonstrando que o virus o qual

manifestava a ataxia nesses felinos, era idéntico ao FPV.

3.2. Caracteristicas do Agente Etioldgico

O Virus da Panleucopenia Felina pertencente a Familia Parvoviridae (OLIVEIRA et
al., 2015). Apresenta estrutura linear, ndo envelopado e nédo segmentado (Figura 1),
mede entre 18 a 28 nm de diametro e possui 5000 nucleotideos (RICE, 2017). O
virus é constituido por uma cadeia simples de DNA, com genoma de 5,1 kb, onde se
codifica 2 genes considerados principais, sendo eles o estrutural (E) e o nao-
estrutural (NE) (BACHMANN et al., 1975; TRUYEN & PARRISH, 2013).

12



Figura 1: Virus da Parvovirose Felina. Imagem demonstrando a estrutura linear, ndo envelopada e
nao segmentada.
Fonte: https://dicaspeludas.blogspot.com/2011/11/caso-seu-gato-apresente-dor-abdominal.html.

O periodo de incubagcdo esta compreendido entre 2° e 10° dias, comumente
acontecendo entre o 4° e 5° dia da infec¢do, no entanto, este virus pode ser detectado no
sangue em 24 horas, apos iniciar a viremia, ou seja, dissemina-se e se desenvolver nas
células do sistema linfoplasmocitario, das criptas intestinais e das células de divisdo, o
gue na maior parte dos casos, causa a panleucopenia e a enterite nos felinos (ADDIE &
THOMPSON, 2006; WASHABAU & DAY, 2012; SYKES, 2013).

7

Esse virus é facilmente transmissivel (HAMZE, et al., 2009) e tem como
caracteristica, o tropismo por células que se replicam rapidamente (ZORAN, 2006).
Ademais, ha o desenvolvimento do agente em 24 horas, que se replica em células
mitoticamente ativas, como locais principais, células intestinais, linfopoiéticas da medula
0ssea, do baco e linfonodos. A morte celular conhecida como citdlise, acomete os tecidos,

resultando em uma panleucopenia (QUINN et al., 2005).

Como esse agente ndo possui um envelope de lipoproteinas, ele se torna
altamente resistente a alguns produtos quimicos, como desinfetantes, antissépticos,

alcool 70%, éter, cloroformio, diversas composi¢cfes que contém iodo, fendis e amoniaco

13



(CHANDLER et al., 2004). Por serem bastante resistentes no ambiente (GREENE &

ADDIE, 2006), acaba acarretando a dificuldade de sua eliminacao.

De acordo com Poole (1972); Hartmann & Levy (2011); Stuetzer (2014); Hartmann
(2014), o virus da Panleucopenia Felina possui a capacidade de sobreviver no ambiente
por até um ano, se tornando resistente a temperaturas ambientes e permanecendo em
fébmites e materiais organicos por mais tempo. Porém Truyen (2009), salienta que existem
produtos que conseguem inativar o virus, como hipoclorito sédico, acido peracético,

formaldeido e hidréxido de soédio.

Sao caracterizados como uma Unica entidade taxonémica, ambas pertencentes a
familia parvoviridae, existindo a possibilidade do virus da parvovirose que acomete 0s
caninos, terem sido evoluidos da Panleucopenia Felina (STUETZER, (2014);
HARTMANN, 2014). O Parvovirus canino difere apenas por causa de algumas

sequéncias de nucleotideos no gene da sua proteina (PARRISH et al., 1991).

Greene (2012) descreve que a nomenclatura dos Parvovirus ndo foi dada por
causa da sua relacdo genética e sim devido a espécie, a qual foi primeiramente isolada,
sendo o FPV foi o primeiro a ser isolado no meio dos felinos e que o isolamento do CPV
(Parvovirus Canino) foi a partir dos canideos. Em nivel estrutural e genético, CPV e FPV
sdo bastante semelhantes e as poucas diferencas entre eles comprovam a capacidade de
evoluirem e adaptarem-se constantemente em hospedeiros diferentes, devido as

pressoes seletivas e as poucas mutacdes em partes da capside.

Se o cdao for infectado pelo FPV, a sua replicacdo serd bastante limitada, alcanca
apenas o timo e a medula 6ssea, ndo consegue adoecer 0 animal ou excretar a variante
do FPV, porém, no caso de gatos serem infectados por algum tipo de CPV, ha uma
capacidade maior de gerar infecdes e excrecdes da variante do CPV nos felinos. Ou seja,
ambas as espécies possuem a capacidade de excretar as variantes do CPV-2 em
guantidade suficiente para infectar felinos susceptiveis, ressaltando, que os canideos
promovem uma excrec¢ao viral maior que a dos felinos. No entanto, em alguns paises, as
infecbes por CPV em gatos sao praticamente raras, sendo encontrado em material

genético esporadicamente (TRUYEN et al., 1996).

14



3.3. Transmisséao

O Parvovirus Felino possui um alto potencial de infeccdo, com alta
transmissibilidade em ambientes com grande populacdo de felinos (Figura 2),
principalmente em locais com espacos reduzidos, como abrigos, gatis e épocas mais
guentes, com o0 aumento de reproducédo de vetores mecanicos como pulgas por exemplo,
ocorre maior disseminacdo do virus entre individuos. Gatos que moram apenas com
tutores, mas tem acesso a rua, tornam-se um alvo facil para o virus infecta-lo (ADDIE &
THOMPSON, 2006; SYKES, 2013).

Figura 2: Imagem de um ambiente com grande populagéo de gatos.
Fonte: https://www.discoverybrasil.com/artigo/gatos-domesticos-amigos-muito-misteriosos-e-
independentes.

Essa doenca atinge o sistema imunoldgico do felino e sua forma de
transmissdo também é dada pelas fezes, urina, saliva, secre¢cdes nasais, émese de
outros felinos contaminados e por meio de fémites, utensilios que os gatos entram
em contato, como gaiolas, potes de comida, roupas de zeladores que trabalham em
abrigos destes felinos. (VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987; HAMZE, et al., 2009).
Parker et al. (2001) salientam que inicialmente apos a infecgéo via oral ou intranasal,
entre 18 a 24 horas, o0 virus se replica-se na regido da orofaringe, seguido por uma

viremia apoés 2 a 7 dias, posteriormente sendo distribuido sistemicamente.
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A transmissdo também pode acontecer via transplacentaria, sendo possivel o
contagio do feto durante qualquer momento da gestacdo. Apés a infeccdo do animal por
via intrauterina ou infeccdo perinatal, o antigeno viral encontra-se presente na regido do
cerebelo do filhote por semanas, podendo prejudicar o desenvolvimento do animal.
Quando o virus infecta a regido do cerebelo do filhote, ocorre uma replicacdo nas células
do epitélio germinativo da parte externa do cerebelo, existindo a possibilidade de causar
hipoplasia desta regido (CSIZA et al.,, 1971). No momento em que a medula 0ssea €
atingida, ocorre uma depressao da atividade mieloide, acarretando uma redugéo evidente
de granuldcitos e leucocitos (LANGHEINRICH & NIELSEN, 1971).

Addie & Thompson (2006); Stuetzer & Hartmann (2014), informam que os felinos
sao os proprios reservatérios do virus, a transmissdo ocorre por contato direto ou indireto
com animais ja infectados. Battilani et al. (2013) completam que os gatos possuem a
capacidade de liberar o Virus por um periodo longo, desta forma, sendo a espécie
caracterizada como o principal reservatério de infeccdo para todos os carnivoros que

estdo sujeitos a contaminacao.

3.5. Dados Epidemiolégicos

O virus da Panleucopenia afeta principalmente animais jovens de qualquer grupo
da familia Felidae de todas as partes do mundo (UTTENTHAL et al., 1999). A doenca
afeta ndo somente os gatos domésticos como os felinos em geral, como ledes, tigres,
oncas e outras espécies especificas, como furées e guaxinins (SCOTT, 1987; STEINEL et
al. 2001). Nas palavras de Allison et al. (2013), foram analisadas sequéncias do
Parvovirus em carnivoros selvagens, alguns deles citados no paragrafo do item anterior,
revelando-se uma ampla gama de variados tipos de virus. Implicando na possibilidade da
infecdo de predadores por meio de suas presas, caso estejam infectados pelo virus da

parvovirose.

Tuzio (2009); Addie et al. (1998) destacam que apesar de existirem poucos dados
sobre a prevaléncia do virus, sabe-se que o VPF se encontra disseminado em varios

paises do mundo e na natureza, sendo que se encontra em ndimeros maiores em regides
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gue contém maior concentracdo de gatos, como gatis e nas residéncias de tutores que

possuem varios felinos no mesmo ambiente.

Porém, com a vacinagao contra a FPV nesses animais, ocorreu uma diminuicdo de
casos rotineiros nas clinicas nos ultimos 20 anos (GREENE, 2012). Mesmo assim, o virus
ainda se encontra espalhado pelas cidades, principalmente em areas periféricas de
cidades grandes, n&o se correlacionando somente com a renda baixa da populagédo, mas
também com a falta de informacdo dessa enfermidade, o que gera uma negligéncia da

aderéncia das campanhas de vacinacao (DAY et al., 2016).

A incidéncia maior de infecdo por este virus, acontece em filhotes mais jovens,
principalmente menores de 6 meses e ndo imunizados com a vacina. De certo modo,
agueles que foram vacinados ainda correm risco de desenvolver a enfermidade se a mae
estiver infectada, em face a interferéncia da imunidade materna no sistema imunoldgico
do filhote, onde seus anticorpos interferem com a resposta vacinal (ECHETO et al., 2005;
KRUSE et al., 2010).

E importante salientar, que de acordo com Verde Arribas & Andrés (1987), apesar
dos filhotes serem mais susceptiveis a doenca, ela pode acometer os felinos de qualquer
idade e que a incidéncia, mortalidade e morbidade, ira depender do nivel de imunidade da
populacao da area em que vivem, é citado como exemplo, animais que vivem em abrigos,
0S quais sao bastante suscetiveis a serem infectados do que em outros lugares com uma

populacdo menor de animais.

3.6. Patogénese

Como o0 virus possui tropismo por células mitoticas, que se multiplicam
rapidamente, a replicacdo ocorre primariamente em tecido linfoide, medula Ossea,
mucosa intestinal e tecidos mitoticamente ativos. Quando o virus replica-se nas criptas
intestinais, ocorre uma diminui¢cdo da vilosidade da regido intestinal, podendo causar até
perdas das células epiteliais presentes, impedindo a regeneracdo destas. Os Tecidos
linfoides que foram acometidos sofrem uma deplecdo celular, onde ira gerar uma
imunossupresséao funcional (PARRISH, 2006; TRUYEN, 2009).
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Quando o virus infecta os tecidos linfoides, causa uma imunossupressao por meio
da deplecdo celular. Salienta-se que o VPF de fato, ndo acontece somente como
resultado direto da linfocitolise, mas também indiretamente apds migracdo de linfocitos
para os tecidos. J& na medula 6ssea, ocorre a replicacdo viral nas células progenitoras.
(PARRISH, 1995).

Carman & Povey (1985), descrevem que a medula 6ssea pode ser severamente
afetada por uma acentuada diminuicdo da celularidade, demonstrando a diminuicdo do
namero de células eritrdides, mieloides e megacariociticas em alguns animais. Nas
infeccdes intestinais, o virus infecta as células epiteliais, as quais se dividem rapidamente
nas criptas das vilosidades intestinais do ileo e jejuno em poucos dias, logo apés, o virus
espalha-se por todas as porgdes do intestino do felino.

Esta enfermidade causa infeccdo sistémica, onde ocorre uma diminuicdo
acentuada de glébulos brancos circulantes, caracterizando assim, o VPF. Esta reducédo
conta-se com menos de 4000 células/uL (AUGUST et al., 1989). N&o significa que todo
felino infectado, tera a Panleucopenia Felina ou outros sinais clinicos, a resisténcia do

animal ira depender de sua idade e do seu estado imunoldgico (FOLEY et al., 1999).

3.7. Resposta Imune Humoral e Celular

A infecdo por via fetal possui uma capacidade de induzir uma tolerancia
imunoldgica aos filhotes, pois permanecem excretando o virus durante um longo periodo.
Os anticorpos maternos possuem uma meia-vida biolégica, com duracdo de mais ou
menos 10 dias, esta imunidade celular é dada de forma passiva adquirida via colostro. No
caso dos felinos adultos, quando infectados, ocorre uma deplecdo transitéria da sua
resposta imune, devido a exacerbada diminuicdo da contagem de neutroéfilos e linfocitos

gue acabam desaparecendo da circulagdo (PEDERSEN, 1987).

No momento em que ocorre uma a resposta ativa contra o virus, 0s anticorpos
atuam ativamente nesta resposta. Quando os anticorpos sao oriundos da mée, os filhotes
conseguem se proteger de infeccbes fatais. Esta imunidade que foi adquirida
passivamente pela mae, é substituida por uma resposta imune ativa, onde pode ter ser
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obtida por uma infeccéo natural, por meio de outras vias de infecdo ou por vacinacdo. Ao
contrario da imunidade obtida pela mae, esta imunidade € considerada mais solida, por
possuir uma maior duragédo (THIRY, 2002). Scott et al. (1970) contribui que a imunidade
via materna possui uma meia-vida biolégica que dura por cerca de 10 dias.

3.8. Sinais Clinicos

Os sinais clinicos mais observados de forma geral, segundo Zoran (2006);
McKnight et al. (2007), sdo leucopenia, desidratacdo severa, anorexia,
consequentemente, perda de peso, febre, depressdo, vomitos e letargia (Figura 3). Ha
também chances de morte subita em filhotes na faixa de 4 e 12 meses de vida. As
infec¢des variam em subclinicas a aguda, com possibilidade de morte subita em até 12
horas. No entanto, a forma mais comum da doenca é a forma aguda com sinais iniciais
inespecificos (ADDIE et al., 1996).

Figura 3: Imagem demonstrando um filhote de 2 meses com anorexia, perda de peso e letargia
decorrente da infec¢do do virus da Panleucopenia Felina
Fonte: https://portal.secad.artmed.com.br/artigo/panleucopenia-felina

Hamzé et al. (2009) destacam que esses filhotes geralmente apresentam sinais
classicos desta doenca, sendo elas a diarreia, podendo ser hemorragica (Figura 4),
vomitos e diminuicao das células brancas, estes sintomas tém relacdo com a deplecéo de
células da cripta intestinal e medula éssea. Hartmann (2011) salienta que apds a infecéo
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a nivel medular e linfoide, € observado que o virus causa a diminuicdo celular e
imunossupressao, desta forma, causando a Panleucopenia, devido a neutropenia e

linfopenia observada.

Figura 4: Imagem demonstrando Diarreia Hemorragica de um felino infectado por FPV
Fonte: http://www.abcdcatsvets.org/wp-content/uploads/2015/09/PT_FPV_Panleucopenia_felina.pdf.

Sobre a desidratacdo severa, anorexia e perda de peso, Verde Arribas & Andrés
(1987) explicam que isso acontece por causa da intensa diarreia e vomitos que a doenga
causa, fazendo com que o animal perca liqguido de ambas a formas. Inicialmente os
vomitos possuem alimento, até n&o possuir mais nada para expulsar, comecando a
expelir liguidos espumosos de tonalidade branca-amarelada. Caso o quadro ndo seja

revertido, o animal enfraquece e pode entrar em um quadro de hipotermia.

A diarreia, de acordo com Washabau & Day (2012), tem origem nas lesdes que
ocorreram, principalmente, nas vilosidades intestinais, na regido do jejuno e ileo,
causando dilatacdo das criptas intestinais, edema no local, na maioria das fezes,
acompanhado de necrose e degeneracao das vilosidades, desta forma, ocorre a diarreia,
porque a absor¢cdo de nutrientes acaba falhando e diminuindo, desta maneira, ocorre um

aumento significativo da permeabilidade da mucosa.

Durante o exame fisico realizado, se observa-se mucosas normocoradas a
hipocoradas, consideradas assim, anémicas. Na mucosa da faringe e na lingua, pode-se
ser vista Ulceras, desenvolvidas por lesdes inflamatérias, principalmente na regido das

bordas da lingua. Se o animal encontra-se desidratado e caso o quadro ndo seja
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revertido, ou seja, tratado de forma inadequada ou tarde, o animal pode vir a Obito e
geralmente, o 6bito acontece de forma imprevista ou depois de poucos dias dos primeiros
sintomas, como turgidez das algas intestinais e aumento do tempo de preenchimento
capilar (TPC), (THADEI, 2003; DEL BARRIO, 2016).

Observar o comportamento do animal, também contribui para agregar na
investigagdo, como sensibilidade abdominal, de acordo com Verde Arribas & Andrés
(1987), os gatos fazem uma posicao caracteristica, onde demonstra desconforto devido a
dor e a febre, o animal estica o abdome sobre alguma superficie fresca. Carpenter (1971)
complementa que o felino demonstra dificuldade para ingerir alimentos com muito
desconforto. Os pelos ficam sem brilhos e sua pele aparenta estar ressecada, devido
principalmente a desidratagéo severa.

Felinos quando séo infectados ainda no Utero podem desenvolver alteragcdes no
sistema nervoso central, por causa da replicacdo viral nas células de Purkinje, desta
maneira, causando perda de equilibrio, movimentos musculares involuntarios e tremores
(STUETZER & HARTMANN, 2014). Como aponta Scott (1987), fémeas que n&o foram
imunizadas e foram infectadas durante o periodo gestacional, possuem grandes chances

também de abortarem esses fetos sem vida.

Os sinais clinicos desenvolvem-se de acordo com a idade, coinfeccbes e saude do
animal, ou seja, a for¢ca do sistema imunoldgico individual ira refletir na recuperacéo do
animal, podendo a doenca ndo se manifestar ou o animal se recuperar num periodo de
até aproximadamente 5 dias, variando assim, de acordo com a severidade e
sintomatologia apresentada. Existem alguns felinos que apresentam apenas letargia e
periodo curtos de anorexia, sem sinais de diarreia, vomito e nem leucopenia (HAMZE et
al., 2009; SYKES, 2013)

3.9. Diagnéstico Clinico e Laboratorial

A realizacdo do diagnéstico envolve a combinacdo do historico, principalmente
investigando a idade do felino, se foi ou ndo vacinado, os sinais clinicos caracteristicos da
doenca, os exames fisicos e as alteracdes analiticas, no caso se hd uma leucopenia e
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outros testes microbiologicos. Porém, torna-se necessario fazer a diferenciacdo de outras
doencas que possuam sinais parecidos, como as gastroenterites causadas por outros
agentes infecciosos, como a salmonela, toxinas, doenca inflamatoria intestinal e
pancreatite (THADEI, 2003; ZORAN, 2006; SYKES, 2013).

Nas palavras de Thadei (2003); Zoran (2006), no exame fisico, ao realizar a
palpacdo da cavidade abdominal em animais infectados, observa-se uma formagéo de
tamanho variavel, representada pelos intestinos do felino infectado, sentindo-se uma
consisténcia dura e elastica. Verde Arribas & Andrés (1987); Percy et al. (1975) destacam
gue no exame fisico dos felinos que possuem sinais neurologicos, sdo detectados na
avaliacdo de fundo de olho, lesGes degenerativas nas células da retina com focos de
tonalidade cinza, sdo encontradas margens com espessura fina e escuras, o que acarreta

a uma displasia da retina, sem perda visual (Figura 6).

Figura 5: Lesdes degenerativas nos olhos.
Fonte: http://www.abcdcatsvets.org/wp-content/uploads/2015/09/PT_FPV_Panleucopenia_felina.pdf
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Uma das opcdes para o diagnodstico dessa doenca € feito mediante exame de
sangue do animal, principalmente pela contagem diferencial dos diversos tipos de
glébulos sanguineos. Ha relatos de casos com numero inferior a 1.000 leucécitos por
mm3, e falta quase total de granulécitos, causando um quadro hematico alterado, que
anula a capacidade de defesa do organismo, geralmente acompanhadas por hipotermia
(THADEI, 2003). O VPF tem como maior caracteristica da doenca, a leucopenia, onde
afeta muitos gatos, mesmo quando eles ndo apresentam sintomas clinicos e isso reflete
de acordo com o grau da leucopenia e a gravidade da doenca (SCOTT et al., 1970). A
linfopenia ocorre devido a destruicdo das células progenitoras mitoticamente ativas dos
linfécitos circulantes (ROHOVSKY & FOWLER, 1971).

No diagnostico laboratorial hematolégico, em relacdo aos globulos brancos, é
observado leucopenia e linfopenia, as quais desenvolvem-se mais lentamente que a
neutropenia, produzindo assim, uma linfopenia absoluta e uma linfocitose relativa.
Quando o felino consegue recuperar-se, os linfécitos aumentam numericamente, podendo
chegar a 35.500 células em 3 a 4 dias, por causa da acdo da rapida da neutrofilia relativa
com desvio para a esquerda. No caso dos glébulos vermelhos, ocorre uma deplecao da
medula 6ssea, ocorrendo uma baixa producdo de glébulos vermelhos, esses globos
possuem uma meia vida de aproximadamente de 100 a 120 dias, porém nado €
considerado normal que apresente uma anemia, pelo motivo da meia vida, embora haja
consideravel perda de sangue pelo intestino (VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987).

Quando o felino encontra-se na fase aguda da infecdo, ndo ha uma anemia
evidente, porém se a panleucopenia prolongar-se e ocorrer perda de sangue pelo
intestino, havera anemia com grau variado, de acordo a saude do animal (GREENE,
1998). O virus da Panleucopenia Felina possui a capacidade de provocar alteracdes
bioquimicas inespecificas, devido as causas pré-renais transitério, como a desidratacao,
causada pela diarreia macica e vomito, o que pode levar a um quadro de azotemia,
aumentos consideraveis de ALT, AST e/ou bilirrubina. Ressalta-se que o préprio virus
possui a capacidade de fazer alteragdes renais reduzidas (WILKINS & HURVITZ, 1975;
GREENE, 2012).

Pode-se usar o teste ELISA direto, no qual detecta-se o antigeno viral nas fezes

dos felinos. Geralmente utilizam-se os kits detectores do Virus da Parvovirose Canina
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para detectar o Virus da Parvovirose Felina (AWAD et al., 2018). Greene (2012) enfatiza
gue mesmo gque o resultado dé negativo, ndo se deve descartar a infeccéo, pois o ELISA
detecta o antigeno entre 24 e 48 horas ap0s 0 seu contagio, por outro lado, se o resultado
for positivo, deve-se atentar, pois o teste também detecta o antigeno da prépria vacina,
onde encontra-se o0 virus intacto, o que tornar impossivel diferenciar entre a infeccéo e a
vacinacdo. O ELISA indireto € amplamente utilizado para detectar e quantificar os

anticorpos por meio de amostras de soro (Figura 8) (MADRUGA et al., 2001).

Figura 6: Imagem ilustrativa da técnica do teste ELISA.
Fonte: https://ibapcursos.com.br/teste-de-elisa-imunoenzimatico-como-e-feito-quais-doencas-detecta-
e-quais-os-tipos/

Konishi et al. (1975); Truyen & Parrish (1992) afirmam que a técnica de
hemoglutinacéo e inibicdo da hemoglutinacédo, é um teste sorol6gico amplamente utilizado
que utiliza propriedades do virus para induzir eritrocitos (Figura 9). Nesse teste, hemacias
de outras espécies, como 0 porco, macaco e do proprio felino, sdo utilizadas em
concentracdes variaveis. O teste detecta anticorpos contra a doenca. O parvovirus possui
propriedades hemaglutinantes que acarretam a aglutinacao dos eritrocitos fornecidos com
0 antigeno hemaglutinante. Este teste também é utilizado para diferenciar o virus da
parvovirose canina da felina. Johnson (1971) defende que o teste é simples, rapido e

possui um custo baixo para realiza-lo.
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Figura 7: Imagem ilustrativa onde se observa as reac¢des diversas do teste.
Fonte: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cd07_08.pdf

Os testes de imunoflorescéncia indireta, teste de ELISA e a inibicdo da
hemaglutinacdo, podem reconhecer e detectar os anticorpos que irdo reagir ao virus da
FPV. Esses testes nao diferenciam se os anticorpos foram induzidos por infec¢cdo ou por
vacinacgao, ou seja, ambas produzem anticorpos, que podem proteger os felinos durante a
sua vida, desta forma, a titulacdo de anticorpos condiz com o nivel de protecdo que
aguele organismo possui. Titulacdo € um método de referéncia que consiste em: duas
diluicbes seriadas de antisoros, sendo pré-estabelecida, em quantidades de FPV; a
incubacdo do soro e do FPV; inoculacdo em uma cultura de células; e por ultimo a
observacdo dos resultados desta cultura, analisando se h& presenca de alteracéo
citoplasmatica especifica ou corpos de inclusdo (TRUYEN, 2009; SYKES, 2013). Como
os testes nao diferem a inducdo dos anticorpos, nas visdes de Hartmann, (2014); Stuetzer

(2014), esses testes ndo sdo recomendados.

A técnica de imunofluorescéncia direta € uma opc¢éo para diagnosticar e detectar o
virus em culturas de células (VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987). Assim como o ELISA,
o teste de imunofluorescéncia indireta observa a ligacdo especifica dos anticorpos do
paciente para indicar uma infec¢do do virus da Panleucopenia Felina (Figura 10). Esta
ligacdo € analisada em um microscopio de fluorescéncia (HOFMANN-LEHMANN et al.,
1996).
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Figura 8: llustracédo da reacédo do teste de imunofluorescéncia indireta para detectar anticorpos por
infeccdo da VPF.
Fonte: http://ptbr.fullerlabs.com/index.php/products/veterinary/international/iv-viral/iv-fpv/

Elias et al., (2001) declaram que o diagndstico também pode ser realizado de forma
laboratorial por meio de amostras de fezes diarreicas dos felinos, onde pode-se detectar o
Parvovirus e assim, isola-lo. Pode-se também detectar o genoma viral através do teste de
PCR. Cave et al. (2002); Truyen & Schunk (1995) afirmam que o teste de PCR é utilizado
para detectar de forma direta o patdégeno, por meio de tecidos, sangue, fezes ou por
deteccdo de antigenos nas fezes (Figurall). Nas palavras de Awad et al. (2018), de
acordo com um estudo, foi concluido que a TR-PCR é um teste que possui alta
sensibilidade e especificidade para deteccdo dos felinos que estejam infectados com
Panleucopenia. Greene (2012) defende que a sensibilidade da PCR é superior ao teste
ELISA, pelo motivo de que a PCR tem a capacidade de detectar o virus da Panleucopenia

Felina durante um tempo maior.
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Figura 9: Demonstracéo da técnica de coleta de secrec¢des para a realizagao do teste RT-PCR.
Fonte: https://www.curitiba.pr.gov.br/noticias/zoo-participa-de-pesquisa-sobre-covid-19-em-felinos-
selvagens/56598

A ressonancia magnética (Figura 12) ou a tomografia computadorizada, podem ser
utilizadas para analise de felinos que apresentam sinais de alteracdes neuroldgicas
causadas pelo Virus da Panleucopenia Felina, tendo como foco, sinais cerebrais e
cerebelares (GREENE, 2012).

Figura 10: Imagem demonstrando a técnica de ressonancia em um gato.
Fonte: https://www.neuronaldo.com.br/neurologia-veterinaria/
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Nos achados macroscopicos em felinos que foram & Obito ou eutanasiados, é
possivel observar segundo Scott (1987), suco gastrico com sangue na mucosa gastrica,
alteracGes como hiperemia serosa e mucosa intestinal, que geralmente sdo associadas a
hemorragias petequeais (Figura 13), mais localizadas na regido do ileo e jejuno. Os
linfonodos mesentéricos encontram-se aumentados e edematosos, possuindo inflamacéo
na faringe, Ulceras no es6fago e cavidade oral. Caso ocorra hidrocefalia causada pela
Panleucopenia Felina, é observado aumento o cranio, com hemisférios cerebrais

aumentados e meninges finais, devido a pressao.

Figura 13: Imagem demonstrando achados macroscopicos no intestino delgado por infe¢cao do virus
da Panleucopenia Felina.
Fonte:https://www.scielo.br/j/pvb/a/yTF8IMH5Kck9LGY mwBB3MQN/?lang=pt#ModalFigfig01

3.10. Tratamento

Apesar da Panleucopenia Felina ser uma doenca de alta morbidade, ela pode ser
diminuida por meio de cuidados tratamento intensivo. Primeiramente, € importante isolar o
animal dos outros que se encontram sadios, a fim de diminuir o risco de transmissdo. O

felino deve ser colocado em um local confortavel, limpo e quente, para que nao dé
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chances a infeccfes secundarias manifestarem-se, deixando o animal mais debilitado e
fraco (VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987).

Scott (1987); Greene (1998); Del Bairro (2016) ressaltam que o tratamento de
forma geral, é de suporte. E indicado a fluidoterapia intradssea ou intravenosa, na
intencdo de corrigir a caréncia de hidroeletroliticos e desbalanco acido-basicos causados
pela diarreia, vdmitos ou por pouca ou nenhuma ingestao de liquidos (Figura 15). Kraft
(1996) contribui que as solugdes eletroliticas completas séo utilizadas a fim de compensar
o desequilibrio eletrolitico. Hartmann & Hein (2002) declaram que caso ocorra
persisténcia dos vomitos, deve-se administrar antieméticos. Quando o quadro for revertido
e controlado, o animal deve retornar o mais rapido possivel para uma nutricdo mais

equilibrada.

Figura 11: Imagem demonstrando um felino em fluidoterapia para reverter a desidratagao.
Fonte: https://www.zooplus.pt/magazine/gatos/saude-do-gato-e-cuidados/panleucopenia-felina

A doenca é facilmente curavel, quando diagnosticada precocemente. Recomenda-
se a administracao de antibioticos via oral, principalmente a Estreptomicina na dose de 50
mg por quilo de peso vivo do animal, em duas doses diarias, e durante pelo menos 10
dias. Existindo sintomas intestinais ou gastricos, recomenda-se a administracado
simultanea, via oral, de mucilagens preparadas com tapioca, em pequenas e frequentes
doses seguidas (THADEI, 2022).

Caso o tratamento continue obtendo resultados positivos, o organismo do proprio

felino comeca a desenvolver um mecanismo de defesa para debelar a doenca, os titulos
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de anticorpos aumentam em meédia no terceiro e 0 sétimo dia apos ser infectado, sendo
assim, a disseminacdo do virus é reduzia e o animal consegue debelar a enfermidade.
Em casos em que o felino ndo melhore, figue em estado grave, desenvolvendo
hipoproteinemia, torna-se necessario realizar uma transfuséo sanguinea ou de plasma,
para restaurar a pressao oncotica, principalmente se o animal encontra-se em estado de
anemia acentuada, com hipotensdo ou proteinemia inferior ao limite da referéncia
(VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987; HARTMANN & HEIN, 2002).

3.11. Medidas de Controle e Prevencéo

O mais indicado é que a prevencao seja feita por meio da vacinacdo dos felinos
ainda filhotes (HAMZE et al., 2009). A utilizagdo da vacinacéo contra a Panleucopenia
Felina de acordo com Truyen & Parrish (2013), tornou-se rotina na medicina felina nos
altimos 40 anos ou até mais, sendo que muitas dessas vacinas, foram desenvolvidas na
década de 1960 e até hoje, ainda sado utilizadas. Scott & Geissinger (1999)
Complementam que esta imunizagdo é um dos fatores mais relevantes na reducédo da
prevaléncia da doenca. Scott (1971) contribui que para a profilaxia contra a panleucopenia
felina, sdo utilizadas vacinas vivas ou inativadas, ambas sao consideradas boas, porém a

vacina viva possui uma inducdo uma protecao mais rapida.

Essa vacina, denominada “Vacina Contra Panleucopenia Infecciosa Felina”, é
preparada por cultura do virus em tecido embrionario e posteriormente tratada pelo
formol, portanto formolizada, e a aplicacdo, deve se realizada a partir do terceiro més de
idade nos animais suscetiveis (felinos em geral) e o reforco, deve ser dado anualmente.
Essas vacinas fornecem imunidade solida contra a doenca, um felino considerado
imunocompetente, ou seja, que sdo capazes de desenvolver uma reposta apropriada, ao
tomar a vacina, a sua protecao se torna mais rapida (Figura 16) (MILLEN, 1994; LEVY et
al., 2006; THADEI, 2003).
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Figura 12: Imagem demonstrando a técnica de imunizacao vacinal contra enfermidades infecciosas.
Fonte: https://digitalvet.com.br/vacinas-para-gatos/

Quando as fémeas sédo devidamente imunizadas com a vacina e ficam gestantes,
existe uma correlacdo alta entre os titulos de anticorpos materno e do futuro recém-
nascido, onde em 24 horas ap0s seu nascimento, ambos irdo possuir a mesma
concentragdo de anticorpos. Chega um momento em que 0s anticorpos maternos sao
reduzidos, e torna-se importante vacinar os filhotes. Todos os felinos correm o risco de se
infectar com o virus da Panleucopenia desde o nascimento, principalmente se a mae nao
foi vacinada, h4 uma grande chance de infeccdo via colostro ou por contato direto
(VERDE ARRIBAS & ANDRES, 1987).

Pollock & Postorino (1994) trazem uma observacdo sobre gatas que estejam
prenhas. A vacinacdo contra a VPF ndo deve ser utilizada neste periodo, pois ha um
grande risco do virus infectar o feto via placenta, afetando principalmente o
desenvolvimento do cerebelo do filhote. Mesmo com esta informacdo, alguns paises
possuem a licenca para a aplicacdo em gestantes, porém o indicado é que seja evitada.
Filhotes com menos de 4 semanas também néo deve receber a imunizacéo, pelo mesmo
motivo de danos cerebelares, onde o0 seu organismo ainda estd em processo de

desenvolvimento.

De modo geral, a vacina € essencial para a protecdo do gato, até mesmo para
animais que vivem apenas dentro de casa, sem acesso a rua, pois 0 virus é bastante
resistente no ambiente, desta maneira, existe a capacidade dele ser transmitido por meio

de fomites.
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4. Consideracdes Finais

A Panleucopenia Felina € uma doenca com alta morbidade que afeta o sistema
imunolégico dos felinos. Apesar da existéncia das vacinas, muitos felinos ndo séo

imunizados, colocando em risco outros animais susceptiveis a doenca.

Percebe-se que o diagndstico clinico baseia-se na anamnese, investigando o
histérico do animal, a queixa principal relatada pelo responséavel, a idade do animal, se foi

imunizado e se o0 animal tem acesso a rua ou vivem em aglomeracao.

No momento do exame fisico, deve-se observar o comportamento do animal a fim
de analisar sinais clinicos especificos. ApGs a realizacdo do exame clinico e fisico, o
indicado é coletar amostras para o diagnéstico laboratorial, no qual se pode colher o
sangue, soro, amostras de urina, fezes e secrecfes e utiliza-los nos diferentes testes,
como a PCR, Hemograma, ELISA, Inibicdo de Hemoglutinacdo, Imunofluorescéncia,
Ressonancia e Achados Macroscopico.
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