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TRANSMISSAO DE Pasteurella multocida PARA HUMANO
ATRAVES DE MORDIDA DE GATO — RELATO DE CASO

Cristina da Costa Krewer?!, Franciele Maboni?, Niura Mazzini Witt?, Sydney Hartz Alves?*,
Agueda Palmira Castagna de Vargas®

RESUMO

Pasteurella multocida é um cocobacilo Gram
negativo encapsulado que faz parte da microbiota
de gatos, cdes e outros animais domésticos e
selvagens, nos quais pode causar principalmente
pneumonia e septicemia. E transmitido ao ser
humano pela mordida de animais, especialmente
gatos. Este microrganismo provoca infecgbes de
pele e tecidos adjacentes ao local da inoculacéo,
podendo alcancar a corrente sangiiinea e se disse-
minar pelo organismo. Em maio de 2004, na cidade
de Santa Maria-RS, uma mulher sadia foi mordida
no dedo indicador direito por seu gato. Apés 24
horas, o braco apresentou-se hiperémico e dolorido,
com elevagéo da temperatura e edema no local da
mordida. Passadas 48 horas, 0s sintomas perma-
neciam e surgiu uma pustula no local na mordida.
Realizou-se coleta da secrecdo da pustula e se-
meadura em placas de agar sangue ovino 5%, agar
columbia e caldo BHI. Com 24 h de incubacéo
observou-se o crescimento de col6nias grandes,
acinzentadas, ndo hemoliticas, que apresentavam
morfologia de cocobacilos gram negativos, e bioqui-
mismo de Pasteurella multocida, confirmando a
suspeita clinica. O teste de sensibilidade “in vitro”
aos antimicrobianos realizado foi condizente com
o tratamento clinico recomendado amoxicilina +
acido clavulanico (500/125 mg trés vezes ao dia)
associada a pomada de fibrinolisina, desoxirribo-
nuclease e sulfato de gentamicina, para uso topico.
Apb6s 16 horas do inicio do tratamento observou-
se nitida reducao da hiperemia local e edema, com
completa resolugéo do caso, em cinco dias. Com
esse relato, salienta-se a importancia de cuidados

com o contato, mordidas ou arranhdes de animais
domésticos, evitando deste modo a infec¢éo de
humanos por Pasteurella multocida, bem como,
outros agentes infecciosos.

Palavras-chave: Pasteurella multocida, homem,
infeccao, gatos.

INTRODUCAO

A familia Pasteurellaceae é composta de
cocobacilos gram negativos distribuidos em géneros
como Haemophylus, Actinobacillus e Pasteurella,
0S quais apresentam espécies patogénicas ou co-
mensais transitorias para o ser humano e animais
(BIBERSTEIN; HIRSH, 2004; HOLMES et al, 1999;
STEFANOPOULOS; TARANTZOPOULOU, 2005).
Pasteurella multocida encontra-se na microbiota
do trato respiratoério superior e sistema digestério
de varios animais como cées, gatos, coelhos, ovinos
e ratos (CHUN et al., 2003; KIMURA et al., 2004).
Todavia, € um agente zoondtico de doenga humana,
pois nesse hospedeiro, ndo é considerado comen-
sal. Nos animais imunossuprimidos pode invadir
tecidos profundos dos sistemas respiratério e gas-
trintestinal e, ao atingir a corrente sanguinea, pro-
vocar quadros septicémicos (STEFANOPOULOS;
TARANTZOPOULOU, 2005).

O isolamento de P. multocida a partir de
materiais biolégicos humanos é sempre clinica-
mente relevante, pois embora na maioria das vezes
provoque apenas celulite local, pode estar rela-
cionado a bacteremia, meningite, pneumonia, artri-
te, osteomielite, endocardite e peritonite (ZONG et
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al, 2005). Infec¢bes pds-operatérias e o envol-
vimento de articulagbes em pacientes imunossu-
primidos também ja foram relatados (CHUN et al.,
2003; MEHTA; MACKIE, 2004). Estudos do material
capsular desses isolados revelaram que em sua
maioria tratam-se de P. multocida subesp. Mul-
tocida (DONNIO et al. 2004).

Casos semelhantes ao exposto nesse ar-
tigo ndo sao raros, porém existem poucos relatos
na literatura, principalmente no Brasil. Consideran-
do a gravidade que infeccdes similares podem
assumir, salienta-se para a importancia que deve
ser dada a publicacdo dos casos para conhe-
cimento geral das comunidade médica e cientifica.

RELATO DO CASO

Em maio de 2004, em Santa Maria-RS, uma
mulher de 50 anos, ao medicar seu gato de com-
panhia foi mordida no dedo indicador direito. Apos
24 horas, a paciente constatou edema no local do
ferimento além de hiperemia e dor no bracgo; sinto-
mas esses acompanhados de febre. Passadas 48
horas, o0 quadro se mantinha e a leséo evoluiu para
uma pustula. A paciente buscou atendimento mé-
dico, sendo recomendada a realizacdo de pes-
quisa microbioldgica para confirmar a suspeita cli-
nica de P. multocida. No Laboratério de Bacterio-
logia (LABAC) da UFSM realizou-se a colheita do
material purulento, o qual foi semeado em agar-
sangue ovino 5%, agar Columbia e caldo BHlI,
incubados em aerobiose a 37°C. Apés 24 horas,
testes bioquimicos e tintoriais foram empregados
para a identificacdo do agente responsavel pela
infecgéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Passado o periodo de incubacgéo verificou-
se nos meios soélidos o desenvolvimento de col6nias
grandes, acinzentadas e ndo-hemoliticas, que
submetidas a coloracdo de Gram, revelaram-se
pequenos cocobacilos gram negativos. Reacdes
adicionais como prova da catalase e oxidase foram
positivas. Observou-se reducdo do nitrato e fer-
mentacdo da glicose, sacarose e lactose, mas a
utilizacao do citrato e hidrélise da uréia foram ne-
gativas. Este perfil bioquimico, associado ao cres-
cimento em agar MacConkey, confirmou a suspeita
clinica de Pasteurella multocida (QUINN et al.
1994). No teste de suscetibilidade “in vi-tro” aos
antimicrobianos o isolado demonstrou sen-
sibilidade a ampicilina, amoxicilina, gentamicina,
nitrofurantoina, penicilina, eritromicina, cloranfe-

nicol e tetraciclina. A paciente foi tratada com
amoxicilina+acido clavulanico (500/125 mg, trés
vezes ao dia) para uso oral associada a pomada
de fibrinolisina, desoxirribonuclease e sulfato de
gentamicina, para uso tépico. Apés 16 horas do
inicio do tratamento observou-se nitida reducéo da
hiperemialocal e do edema. A paciente evidenciou
resolucéo clinica em 5 dias.

Estima-se que P. multocida esteja presente
como comensal em 90% dos gatos saudaveis, o
gue justifica que 75% das infec¢bes causadas por
mordidas desses animais estejam relacionadas com
este agente (KRAVETZ; FEDERMAN, 2002). A
maioria das infecgcbes humanas por mordida de
gato, como a aqui relatada, envolve individuos do
sexo feminino com mais de 20 anos, pois as mu-
Iheres costumam ter maior preferéncia por estes
animais de companhia e estimacdo (CORREIRA,
2003; O'NEILL et al. 2005; STE-FANOPOULOS;
TARANTZOPOULOU, 2005). Além disso, a maior
parte dessas lesbes ocorre nos bragos (STE-
FANOPOULOS; TARANTZOPOULOU, 2005). Caes
geralmente provocam infec¢gfes mais leves, mas
também podem estar envolvidos em episédios
semelhantes, sendo que nos Estados Unidos da
América cerca de 15 mortes por ano estdo
relacionadas a mordidas desses animais (HER-
MANN et al, 1998; STEFANOPOULOS; TARANT-
ZOPOULOU, 2005).

O perfil de suscetibilidade aos antimicro-
bianos observado neste caso esta de acordo com
os dados da literatura: a resisténcia de P. multocida
€ rara entre os isolados de humanos, entretanto a
partir de bovinos ou suinos tem sido relatada como
mais frequiente (FREDERIKSEN, 1993). A maioria
dos isolados humanos costuma ser sensivel as
penicilinas, e tetraciclinas (ESCANDE; LION, 1993).
A terapia recomendada para infec¢bes por Pas-
teurella multocida em pacientes humanos é a asso-
ciacdo amoxacilina + acido clavulanico na dose
(500/125 mg trés vezes ao dia) (WERLINGER;
MOORE, 2004). A utilizacdo do &cido clavulanico
se justifica gracas a sua capacidade de inibir a
lactamase mediada por plasmideo (ROB-1),
produzida pela Pasteurella multocida (GOLDSTEIN
et al., 1998). Os macrolideos podem se constituir
numa segunda opc¢ao; nesse caso 0s testes de
suscetibilidade revestem-se de maior importancia
porgue ha registros de resisténcia aos macrolideos;
a resisténcia ao cloranfenicol também ja foi cons-
tatada. As penicilinas anti-estafilocdcicas (oxacilina,
cloxacilina, dicloxacilina) ndo devem ser utilizadas,
pois ndo apresentam atividade “in vitro” contra
Pasteurella multocida (GOLDSTEIN et al., 1998).
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Apesar de 50% das lesdes ocasionadas
por mordidas de animais estarem contaminadas
com patdégenos bacterianos, a terapia profilatica
geralmente ndo é recomendada. Existem ainda
muitas controvérsias com relagdo a esse assunto,
entretanto os clinicos mais experientes recomendam
a utilizacdo de terapia antimicrobiana oral por um
periodo de 3-5 dias (GOLDSTEIN et al., 1998). Em
geral, é recomendada especificamente para
mordidas de gato consideradas de alto risco
(desenvolvem secrecéo purulenta apos 8 horas do
inicio da lesédo). Outro ponto de divergéncia diz
respeito a escolha dos antimicrobianos para serem
usados de maneira profilatica, mas a associacédo
amoxacilina + acido clavulancico é atualmente a
mais recomendada nesses casos (STEFANO-
POULOS; TARANTZOPOULOU, 2005).

DISCUSSAO

Espécies de Pasteurella sdo raramente
observadas em laboratérios clinicos humanos,
todavia devem ser sempre consideradas em
materiais bioldgicos provenientes de lesdes rela-
cionadas a mordeduras de animais como gatos e
cées. Historias clinicas bem pormenorizadas, assim
como a hipo6tese diagndstica devem ser repassa-
das aos laborat6rios para que 0s mesmos possam,
com sucesso, confirmar tais diagndsticos e, con-
tribuir para o melhor conhecimento dos aspectos
epidemioldgicos desta zoonose em nosso meio.

Ressaltamos ainda, a necessidade da
realizacdo de estudos sobre a suscetibilidade e
resisténcia do microrganismo, haja vista a escassez
de trabalhos existentes, sobretudo no Brasil. Com
esse relato, salienta-se também, a importancia de
cuidados com o contato, mordidas ou arranhdes
de animais domésticos, evitando deste modo a
infeccdo de humanos por Pasteurella multocida.

Transmission of Pasteurella multocida to
humans by cat bite — Case report

ABSTRACT

Pasteurella multocida is a Gram negative cocco-
bacilli with a capsule. This microorganism belongs
to the normal flora of cats, dogs and other domes-
tics and wild animals, in which it causes mainly
pneumonia and septicemia. It is transmitted to hu-
man by bites, especially of cats. This agent induces
infection of skin and soft tissues around the site of
inoculation and also can reach the blood and spread

to the whole body. In May 2004, at the city of Santa
Maria, RS, Brazil, a healthy woman was bitten at
her index right finger by her cat. After 24 hours,
her arm was hyperemic and painful, with increased
temperature and edema at the site of the bite, and
within 48 hours, the symptoms persisted and an
abscess was visible on the site of the bite. Collection
of abscess secretions and smeared in 5% ovine
blood agar, Columbia agar and BHI broth were
performed. Twenty-four hours after incubation, there
was growth of a grayish big colonies, non-hemolytic,
and gram negative rod cocci. By biochemistry Pas-
teurella multocida was identified, what confirmed
the clinical suspicious. The susceptibility test for
antibiotics in vitro was in agreement with the tre-
atment carried out by using amoxicillin plus cla-
vulanic acid (500/125 mg three times a day) together
with the desoxyribonuclease fribrinolysine and gen-
tamicin sulfate ointment for topical use. After 16
hours of the beginning the treatment, there was a
good reduction of the local hyperemia and edema.

Keywords: Pasteurella multocida, cats, human,
infection, cats.
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