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Resumo

Os é&caros sao ectoparasitas cosmopolitas, existindo varias espécies que parasitam
o gato (Felis silvestris catus) e desencadeiam patologias no hospedeiro, além de possuirem
potencial zoonético. O quadro clinico de uma acariose pode ser desde assintomatico até
potencialmente fatal, de acordo com o grau de infestacdo do hospedeiro e do seu estado
imunitario.

Os acaros mais comuns e de maior relevancia clinica em gatos sdo Otodectes
cynotis, Demodex cati, Demodex gatoi, Notoedres cati, Cheyletiella blakei e Sarcoptes
scabiei. A maioria destas espécies tem importancia acrescida para a saude publica devido
ao seu potencial zoonatico.

O presente estudo teve como objetivo analisar 23 casos de acariose em gatos de
um hospital veterinario na cidade de Lisboa, sendo a maioria (21/23) causada pelo acaro
Otodectes cynotis e em menor nimero (2/23) por Cheyletiella blakei.

A acariose em gatos é causada por acaros que podem estar presentes em animais
aparentemente saudaveis, porém pode ocorrer irritacdo da pele, resultando em prurido,
alopecia e inflamacdo. Sdo manifestacbes clinicas cujo diagnostico diferencial requer o
exame laboratorial e nem sempre h& predisposicao dos tutores para realizarem a consulta
clinica. Devido a esta desinformacéo torna-se necessaria a sensibilizacdo dos proprietarios
para estes parasitas e pela correta utilizacdo de ectoparasiticidas na prevencéo e tratamento
destas ectoparasitoses.

Palavras-chave: Gato, acarioses, Otodectes cynotis, Cheyletiella blakei,

ectoparasiticidas



Abstract

Mites are cosmopolitan ectoparasites and some species parasitize the domestic cat
(Felis silvestris catus) triggering some pathologies in the host as well having zoonotic
potential. The clinical condition can vary from asymptomatic to potentially fatal, depending on
the infestation degree and immune status of the host.

The most common and clinically relevant mites in cats are: Otodectes cynotis,
Demodex cati, Demodex gatoi, Notoedres cati, Cheyletiella blakei and Sarcoptes scabiei.
Most of these species have a bigger importance for public health, being potentially zoonotic.

The present study’s goal was to analyse 23 cases of acariasis on cats from a
veterinary hospital in Lisbon where majority (21/23) was caused by the mite Otodectes
cynotis and a minor number (2/23) by Cheyletiella blakei.

Acariosis in cats is caused by mites that can be present in apparently healthy
animals. However, there can be skin irritation resulting in pruritus, alopecia and inflammation.

These clinical manifestations’ differential diagnosis require laboratorial examination
and there’s not always predisposition of the tutors for the need of a clinical consultation.

Due to this disinformation, it's imperative to bring awareness to owners about these
parasites and the right use of ectoparasiticides in prevention and treatment of this
ectoparasitosis.

Keywords: Cat, acariosis, Otodectes cynotis, Cheyletiella blakei, ectoparasiticides
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Capitulo | - Relatorio de Estagio

O estagio curricular no &mbito do Mestrado Integrado em Medicina Veterinéria foi
realizado no Hospital Veterinario do Arco do Cego (HVAC), sob a orientacdo cientifica da
Dr.2 Cheila Teodoro, ao longo de 6 meses, entre 5 de Setembro de 2016 e 5 de Marco de
2017.

O HVAC tem uma localizacdo urbana, atendendo apenas cées e gatos. Fazem
parte da sua estrutura trés consultérios, uma sala de cirurgia, duas salas de internamento
destinadas a animais com patologias infeciosas, duas salas de internamento destinadas a
animais com patologias nao infeciosas, uma sala de radiologia, uma sala de tratamento,
preparacdo pré-cirlrgica e ecografia e um local para banhos e tosquias. Para um maior
bem-estar animal, a rece¢cdo tem uma divisdo exclusiva para gatos, assim como um
consultério e internamento destinados a animais com patologias infeciosas e nao-infeciosas,
onde se utilizava Feliway®.

Durante o estagio foram realizados acompanhamentos em todo o tipo de servigos
fornecidos pelo hospital. Tais atividades consistiam em acompanhar os médicos veterinarios
nas consultas, tanto de medicina preventiva como de urgéncia e no seguimento do paciente,
discutindo exames complementares necessarios, diagnosticos diferenciais e tratamentos.

Na é&rea do Internamento foram realizadas a administracdo de medicacoes,
tratamentos, passagem e discussdo de casos, exames do estado fisico, contencdes,
alimentacdes, realizacdo e assisténcia de exames imagiolégicos, recolha de amostras para
andlises e cateterizacdo de pacientes.

Em contexto cirtrgico, foram realizados acompanhamentos em cirurgias como
circulante, anestesista e ajudante de cirurgido num total de 118 cirurgias. Entre as cirurgias
realizadas, destacaram-se a ovariohisterectomia, orquiectomia, enterotomia, remogéo de
nédulos, tratamento de doenca periodontal, aplicagdo de tubos esofagicos e resolucéo
cirirgica de abcessos ou feridas. Devido ao protocolo hospitalar com cirurgides
especializados, também foi possivel assistir a cirurgias da area da ortopedia e oftalmologia.

Na éarea laboratorial foram realizadas preparacdes e coloracdes de amostras
citoldgicas, sendo a maioria sedimentos urindrios, citologias auriculares e citologias de
massas cutaneas.

A cada duas semanas, foi realizado o acompanhamento durante o horério de
urgéncia do hospital, onde foi possivel receber e acompanhar casos agudos, que

necessitavam de tratamento imediato.
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No periodo do estdgio, foram acompanhados 298 animais na &rea de clinica
médica. A maioria dos pacientes era de espécie felina, 176 animais (59%) e 122 de espécie
canina (41%).

Na area de clinica médica, os problemas gastroenterolégicos eram comuns,
principalmente em canideos por gastroenterites ndo especificas ou ingestdo de corpos
estranhos.

Quanto as doencas infeciosas, a traqueobronquite infeciosa canina foi a patologia
mais frequente nos cées, enquanto a calicivirose foi a mais comum nos gatos.

Em relacdo as parasitoses, a afecdo parasitaria mais comum observada foi otite
externa causada por Otodectes cynotis. Foi observado um elevado nimero de casos de
nefrologia e urologia, maioritariamente de insuficiéncia renal cronica em gatos e doencas do
trato urinério inferior também nos felinos. No aparelho reprodutivo, o principal problema
observado foi a pidbmetra, tanto em cadelas como em gatas, e a hiperplasia prostatica
benigna em cées.

Na medicina preventiva o reforgco vacinal ou primovacinagdo foram os mais

frequentes, assim como primeiras consultas e preenchimento de documentos.

Tabela 1 - Frequéncia de casos de diversas especialidades

Especialidade NIIETD CE
casos

Cardiologia 12
Endocrinologia 11
Gastroenterologia 33
Infecciosas / Parasitérias 65
Neurologia 8
Oncologia 16
Dermatologia 21
Dentaria-Estomatolégica 19
Nefrologia e Urologia 57
Oftalmogia 15
Ortopedia 12
Toxicologia 6
Traumatologia 13
Pneumologia 14
Patologia Orgdos Reprodutores 12
Patologia hepatica/ pancreatica 19
Medicina Preventiva 56

14



Capitulo Il — Reviséao Bibliografica

1. Introducéo

Os acaros séo ectoparasitas cosmopolitas, existindo varias espécies que parasitam
o gato (Felis silvestris catus) e que podem ser patogénicos e possuirem potencial zoonético
(Bowman, 2014b; Taylor et al., 2016b).0Os ectoparasitas incluem uma grande variedade de
artrépodes parasitas que pertencem taxonomicamente a subclasse Acari (carracas e
acaros) e a classe Insecta (pulgas, piolhos sugadores, insetos flebotomineos, mosquitos e
moscas).

Os ectoparasitas artrépodes que acometem o0s gatos domésticos incluem as
carragas, acaros, piolhos, pulgas, mosquitos e insetos flebotomineos que possuem
alimentagcdo hematdéfaga.

Os parasitas externos sdo importantes devido a sua capacidade de causar lesbes
cutaneas, induzir uma resposta imunopatoldgica, transmitir agentes patogénicos, terem
potencial zoondtico ou transmitirem infecdes zoondticas, além de interferir com os vinculos
entre humanos e animais.

O controlo das infestagbes parasitarias faz parte da manutencdo da saude dos
animais de estimacao além das implicagfes clinicas que podem estar associadas, como as
lesbes cutédneas que podem favorecer infe¢des secundarias por bactérias ou por fungos
produzindo varios tipos de dermatite.A resposta imune, induzida especialmente pela saliva
dos ectoparasitas pode levar a reacOes alérgicas, sendo a mais importante a dermatite
alérgica a picada de pulga.

As doengas transmitidas por vetores sdo alvo da atengdo que se deve ter no
combate aos ectoparasitas dos animais de companhia por serem potenciais transmissores
de uma vasta gama de agentes patogénicos como bactérias, virus, protozoarios e helmintes
(European Scientific Counsel Companion Animal Parasites [ESCCAP], 2010).

A motivacao do presente estudo deveu-se a observacao de 23 casos de acariose

em gatos durante um periodo de seis meses num hospital no centro de Lisboa.
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Astigmata
Prostigmata

Figura 1- Ordem, familia e espécie dos acariformes mais comuns em gatos (Taylor et al., 2016b)

Acariformes

2. Acaros

Os &caros sao pequenos artropodes que na sua maioria parasitam a pele,
membranas mucosas ou penas de mamiferos e aves que se distribuem globalmente (Miller
et al., 2013b; Bowman, 2014b).

Os artrépodes possuem simetria bilateral, sao
celomados, com corpo primariamente segmentado,
li; com exosqueleto quitinoso de origem ectodérmica e
apéndices pares articulados (Vignau et al., 2005;
. Taylor et al., 2016b). Nos acaros, ndo se observa uma
segmentacdo externa visivel devido a fusdo das
regibes do corpo e distinguem-se apenas o

gnatosoma e o idiosoma (Figura 2) (Bowman, 2014b).

Figura 2 - Zonas corporais de um &caro O gnatosoma também pode ser denominado
(Adaptado de Taylor et al., 2016) capitulum e inclui o hipostoma, as queliceras e os
pedipalpos (Figura 3). O hipostoma corresponde a parte
ventral do gnatosoma e serve para se fixar ao
hospedeiro, caso tenha dentes. Dorsalmente encontram-
se apéndices articulados com processos terminais cuja

funcdo passa por cortar, rasgar ou perfurar consoante o

tipo de alimentacdo, sendo equivalente as mandibulas

dos insetos — tratam-se das queliceras. Os pedipalpos Figura 3 - Gnatosoma de um 4caro
. o . Cheyletiella blakei (Fonte: ESCAPP)
sdo apéndices pares formados por seis segmentos e
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localizam-se lateralmente as queliceras, sendo 6rgdos sensoriais (Vignau et al., 2005;
Taylor et al., 2016Db).

O idiosoma corresponde ao corpo dos &caros e € subdividido em podosoma, onde
se inserem os aparelhos locomotores e opistosoma caudalmente. No seu interior
encontram-se 0s principais 6érgaos dos sistemas respiratério, reprodutor, digestivo, excretor,
circulatorio e nervoso.

O sistema respiratério consiste em pequenos orificios na cuticula ligados a uma
rede traqueal que termina nos tecidos que necessitam de oxigénio, na forma de traquéolos.
Porém, nos acaros da Ordem Astigmata a respiracao é realizada através do tegumento.

Quanto ao sistema reprodutivo, as fémeas tém um ou dois ovarios que se ligam ao
Gtero através de ovidutos. O orificio genital ventral, onde desemboca a vagina, encontra-se
normalmente na parte posterior do idiosoma.

O aparelho digestivo é constituido por um Unico 6rgao tubular, dividido em trés
partes: o intestino anterior inclui a boca, glandulas salivares, faringe, eséfago e
proventriculo; o intestino médio equivale ao estbmago e o intestino posterior corresponde ao
ifleo e reto. Os tubos de Malpighi constituem o aparelho excretor, que se liga ao tubo
digestivo na unido do intestino médio e posterior.

O sistema circulatério da maioria dos acaros é aberto (ou lacunar) e consiste numa
rede de fistulas em que a circulacao é realizada através de contragdes musculares.

Por ultimo, o sistema nervoso complexo, que esta associado a 6rgdos sensoriais
bem desenvolvidos e a um comportamento elaborado. O ganglio supra-esofagico equivale
ao cérebro e liga-se ao corddo ganglionar central duplo que consiste numa série de ganglios
no toérax e abdémen, responsaveis pelos nervos dos 6rgdos locomotores e a musculatura
abdominal. O sistema nervoso visceral enerva os 6rgdos dos diferentes sistemas e esta
ligado ao sistema nervoso central (Vignau et al., 2005; Taylor et al., 2016b).

O seu ciclo de vida é normalmente composto por ovos, larvas hexapodes, ninfas
octépodes e adultos octépodes. O crescimento ou metamorfose ocorre através de
mudas/ecdises (Bowman, 2014).

O gato doméstico é parasitado por varias espécies de acaros, nomeadamente,
Otodectes cynotis, Demodex cati, Demodex gatoi, Notoedres cati, Cheyletiella blakei e

Sarcoptes scabiei.

2.1. Otodectes cynotis
2.1.1. Morfologia
O seu corpo ovoide é constituido pelo capitulo e por um idiossoma, onde se

inserem pré-tarsos ndo articulados, com pequenos pediculos que contém ventosas em
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forma de copo no primeiro e segundo par de patas nas fémeas e em todos os pares nos
machos (Figura 4). Nas fémeas o terceiro e quarto par de patas terminam com setas em
forma de chicote, sendo o ultimo par muito reduzido. O anus é terminal na zona posterior.
(Miller et al., 2013b; Bowman, 2014; Taylor et al., 2016b)

Figura 4 - Otodectes cynotis adultos: (a) macho em vista dorsal; (B) fémea em vista ventral (Taylor et al., 2016b)

2.1.2. Ciclo de vida

Otodectes cynotis tem um ciclo de vida semelhante a maioria dos &caros de
importdncia em medicina veterindria e em saude publica. Este decorre em torno de trés
semanas e da-se no canal auditivo externo do hospedeiro, podendo encontrar-se, no
entanto, qualquer uma das formas de vida em outras partes do corpo do hospedeiro. A
fémea deposita, em média, um ovo por dia, o qual ir4 fixar com cemento ao substrato. A
larva hexapode eclode ap6s quatro dias de encubacéo e ira alimentar-se ativamente durante
trés a dez dias. Apés um repouso de 10 a 30 horas ir4 sofrer uma muda para uma protoninfa
octépode. Segue-se uma simples fase de atividade e repouso até se tornar uma tritoninfa. A
tritoninfa é abordada pelo macho adulto e unem-se pelo par de ventosas dorsal posterior da
ninfa e o par traseiro do macho. Se a tritoninfa se desenvolver para um adulto macho esta
ligagdo ndo tera nenhum efeito, mas se se tornar uma fémea dar-se-a a fecundagéo e a
formacdo do ovo. As fémeas adultas que néo se ligarem e que ndo permitam a copula no
momento da ecdise ndo irdo pbér ovos. Um adulto tem cerca de dois meses de vida no

hospedeiro, e até doze dias no ambiente (Miller et al., 2013b; Taylor et al., 2016b).

2.1.3. Epidemiologia
Os &caros O. cynotis estao presentes em gatos de todo o mundo, existindo estudos

de prevaléncia de 12% na Asia, 19,3 a 25,2% na América do Norte, 17,4% na América do
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Sul e 8,3% na Europa em popula¢des de gatos domésticos ou de coldnias (Ferreira et al.,
2010; Knaus et al., 2014b; Salant et al., 2014; Thomas et al., 2016; Milley et al., 2017).

Num estudo realizado por nove faculdades de medicina veterinéria de sete paises
europeus entre 2012 e 2013 (Beugnet et al., 2014), O. cynotis foi 0 ectoparasita com maior
prevaléncia (17,4%), seguido de Ctenocephalides felis (15,5%) em gatos domésticos cujo
impulso iatrogénico ndo estava relacionado com parasitas. Em 2003 existia uma prevaléncia
estimada de 2,2% de O. cynotis em gatos de rua na cidade de Lisboa (Duarte et al., 2010).

Varios estudos foram feitos visando a identificagdo de fatores que aumentem a
predisposicdo de parasitismo por O. cynotis. Um dos fatores observados é a zona
geografica em que o gato reside, como foi referido no estudo de Beugnet et al. (2014). O
acesso ao exterior também parece ser um fator que aumenta a probabilidade de ser
infestado (Ferreira et al., 2010; Beugnet et al., 2014).

Em relac@o ao sexo, a grande maioria dos estudos aponta que nédo é um fator a ter
em conta (Sotiraki et al., 2001; Lefkaditis et al., 2009; Knaus et al., 2014b). Porém, um
estudo israelita (Salant et al., 2014) mencionou uma diferenca significativa entre machos e
fémeas, sendo que a maior prevaléncia em machos foi entendida como consequéncia do
seu comportamento social com maior contacto com outros animais. A idade é outro fator
indiferente, assim como o comprimento do pelo e a estacdo do ano (Sotiraki et al., 2001;
Beugnet et al., 2014, Knaus et al., 2014b, Thomas et al., 2016).

Num estudo feito em céaes, a frequéncia com que era feita a limpeza do ambiente foi

significativo em relagéo a infestacdo por O. cynotis (Souza et al., 2008).

2.1.4. Potencial zoonético

O acaro O. cynotis ndo é especifico quanto ao hospedeiro, conseguindo infestar
varias espécies, incluindo o ser humano. A dermatite papular transitéria e a irritacdo do
canal auditivo externo por ocupacao, sdo alguns dos possiveis quadros clinicos (Lopez,
1993; Miller et al., 2013b; Lefkaditis et al., 2015).

2.1.5. Patogenia
A infestagcdo por O. cynotis € a causa de 50 a 80% das otites externas em gatos

(Sotiraki et al., 2001; Perego et al., 2014; Yang & Huang, 2016).

A atividade dos &caros ao se alimentarem causa alguma irritabilidade ao epitélio.
Como resposta, as glandulas ceruminosas produzem ceridmen que, somado ao sangue e
aos detritos dos acaros, forma o exsudado tipico da otoacariose com aspeto de “borras de
café”. A alteracdo do ambiente no canal auditivo ird desequilibrar a flora bacteriana e fungica

normal e dar oportunidade a proliferacdo de alguns microorganismos, causando uma otite
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bacteriana ou fungica secundéria & acariose (Powell et al., 1980; Roy et al., 2011; Miller et
al., 2013b; Yang & Huang, 2016).
A otite cronica e hiperplasia glandular ceruminosa secundaria a otoacariose € um

fator predisponente ao tumor glandular ceruminoso (Yang & Huang, 2016).

2.1.6. Sinais clinicos

A infestacdo por O. cynotis provoca um quadro
clinico variavel em gatos, sendo uma das possibilidades o
animal ser assintomatico. O prurido € um sinal variavel,
afetando cerca de 41,5% dos gatos infestados. O sinal

clinico mais tipico € a otite externa com um exsudado

ceruminoso, denso, de cor castanho-escura em cerca de

85,4% dos gatos parasitados (Figura 5). Os gatos com Figuras - Otite externa por O. cynotis
com exsudado ceruminoso (Fourie et

otoacariose estdo 3,3 vezes mais propensos a lesbes de al., 2003)

acne felino, assumindo-se que se deve ao descuro do grooming, devido ao prurido. Em

otites externas prolongadas podem surgir outros sinais como abanar da cabeca, alopecia

das orelhas, otohematoma e provavelmente irdo surgir infegcbes bacterianas e/ou fungicas

secundérias (Six et al., 2000; Sotiraki et al., 2001; Ghubash, 2006; Yang & Huang, 2016).

Espécimes de acaros O. cynotis ectépicos sdo um achado raro, mas podem

provocar uma dermatite pruriginosa (Miller et al., 2013b).

2.1.7. Diagndésticos diferenciais

Os diagnosticos diferenciais de O. cynotis passam por pediculose, dermatite
associada a Strongyloides spp. e trombiculose. Devem também ser descartadas outras
causas de otite externa como: alergias alimentares, dermatite atopica, dermatite alérgica a
picada de pulga (DAPP), outros acaros como Notoedres cati, Sarcoptes scabiei e Demodex
spp., otites de origem bacteriana e fungica (Akucewich & Williamson, 2008; Paterson, 2008;
Miller et al., 2013b).

2.1.8. Métodos de diagndstico

Quando existe suspeita de otoacariose por O. cynotis o canal auditivo deve ser
observado com um otoscopio. Se ndo se observarem 0s 4caros claros no exsudado escuro
tipico € necessaria a confirmacao por citologia auricular, sendo o teste gold-standart, por se
poder tratar de um animal assintomatico. A colheita pode ser feita por zaragatoa oOtica,
ligeiramente humedecida com 6leo mineral, inserida e posta em contato com o canal

auditivo para recolher o material presente (Perego et al., 2014; Milley et al., 2017).
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Segundo Sotiraki et al. (2001), o flushing do canal auditivo com 6leo mineral e
posterior recolha é mais eficiente que o método da zaragatoa 6tica quando o numero de
acaros infestantes é diminuto.

A zaragatoa é rodada na lamina (ou é depositado o flushing), podendo acrescentar-
se Oleo mineral ou lactofenol como agente eclarecedor e visualiza-se a lamina no
microscopio 6tico com o condensador de luz desligado e um poder de magnificagdo baixo
(cerca de 100x no total) para se observar os acaros (Milley et al., 2017).

2.1.9. Tratamento
O tratamento para a otoacariose causada por O. cynotis deve ser escolhido
tendo em conta varios fatores, como a idade do animal afetado, 0o seu temperamento, o
comprometimento do dono, o nimero de animais a serem tratados e o quadro clinico
(Ghubash, 2006; Yang & Huang, 2016).

A terapia sistémica €& recomendada para incluir acaros erraticos, sendo o0s
ectoparasiticidas spot-on um método seguro e pratico em gatos com dor auricular ou quando
€ necessario desinfestar varios animais. Com evidéncia médica razoavel, destacam-se a
selamectina (Stronghold®) e a combinacdo de 10% imidaclopride + 1% moxidectina
(Advocate®), seguras em gatos a partir das 8 e 9 semanas de idade, respetivamente. Esta
provada a eficacia apés uma Unica aplicacdo, mas atingem melhores resultados quando
administradas em duas doses, separadas por 30 dias (Shanks et al., 2000; Six et al., 2000;
Fourie et al., 2003; Nolan & Lok, 2012; Yang & Huang, 2016).

As isoxazolinas sdo um grupo de parasiticidas recentes, que apresenta resultados
promissores, como é o caso do ectoparasiticida spot-on de fluralaner (Bravecto® Gato) e da
conjugacdo de sarolaner com selamectina (Stronghold Plus®) (Becskei et al., 2017,
Taenzler et al., 2017).

A ivermectina também pode ser usada sistemicamente, via oral ou subcutanea, a
partir das seis semanas de idade. A dose oral € 0,3 mg/kg, semanalmente, perfazendo trés
tomas enquanto o tratamento subcutaneo (SC) consiste em duas administra¢des de 0,2-0,3
mg/kg, com um intervalo de 15 dias entre cada (Nolan & Lok, 2012; Miller et al., 2013b).

O tratamento tépico é recomendado quando o dono tem disponibilidade e o animal
é colaborante. Recomenda-se a limpeza do canal auditivo com solugfes 6ticas tanto antes
da utilizacdo do produto acaricida tépico, como complementando o tratamento sistémico
(Yang & Huang, 2016).

Num estudo com 82 gatos a partir das quatro semanas de idade, uma suspensao
Otica com 0,016% de ivermectina foi eficaz a eliminar os parasitas em 72 horas (Nunn-
Brooks et al., 2011).
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O uso off-label do fipronil como gotas ¢6ticas € eficaz quando sdo colocadas 2-4
gotas topicamente a cada 10-30 dias (Miller et al., 2013b; Yang & Huang, 2016).

Preparacfes que, para além de acaricida, contém antibidtico e antifiingico, como
Oridermyl®, sé@o uteis em casos de otite bacteriana e/ou fungica secundéaria a acariose. A
melhoria dos sinais clinicos foi mais rapida do que utilizando apenas um acaricida sistémico.
E seguro a partir das oito semanas de idade e a aplicacéo é feita diariamente, durante pelo
menos 21 dias (Roy et al., 2011; Roy et al., 2012).

Por ultimo, um estudo demonstra o uso de Oleos essenciais como o de azeite
ozonizado e Origanum majorana L. como alternativas eficazes aos acaricidas comuns (Yipel
et al., 2016).

2.1.10. Profilaxia

Se existirem animais coabitantes, estes também devem ser tratados e o ambiente,
material das camas e de grooming desinfestados (Ghubash, 2006; Yang & Huang, 2016).

Num estudo feito em caes, a frequéncia diminuta da limpeza do canil e material do
mesmo foram fatores que promoveram infesta¢éo por acaros O. cynotis (Souza et al., 2008).

O endectocida spot-on Broadline® (Fipronil + (S) metopreno + eprinomectina +
praziquantel) teve uma eficacia de 96,12% na prevencédo de infestacdo por O. cynotis em
gatos saudaveis que foram introduzidos num local com gatos parasitados por este acaro
(Beugnet et al., 2014b).

Outros acaricidas de aplicagdo spot-on mencionados no tratamento deste acaro
podem ser utilizados regularmente como antiparasitario externo, prevenindo a infestacéo
(Malik et al., 2006).

2.2. Demodex spp.

2.2.1.Morfologia

S&o acaros pequenos, de tamanho compreendido entre 0,1 e 0,3 mm de corpo
alongado em forma de charuto. O corpo divide-se em por¢éo cranial (gnatosoma), quatro
pares de patas que constituem o podosoma e a parte caudal (opistosoma). Tém setas nas
patas e corpo e o opistosoma estriado ocupa pelo menos metade do comprimento total do

corpo. (Ferreira et al., 2015; Taylor et al., 2016)

2.2.2.Ciclo de vida
O género Demodex € habitualmente comensal na pele dos hospedeiros, vivendo

nos foliculos pilosos e nas glandulas e ductos sebaceos. Alimentam-se essencialmente de
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sebo, células foliculares e células epiteliais glandulares (Lacey et al., 2009; Beale, 2012;
Taylor et al., 2016b).

O ciclo de vida inicia-se quando, ap6s a copula entre os adultos macho e fémea na
abertura do foliculo piloso, a fémea se desloca para a glandula sebacea para fazer a postura
de 20 a 24 ovos fusiformes. Apds a ecloséo, a larva hexapode dirige-se para o canal seboso
onde muda para protoninfa octopode. A protoninfa, por sua vez, move-se em direcdo a
abertura do foliculo e desenvolve-se para tritoninfa, que atinge a superficie da pele e reentra
num foliculo piloso para se tornar um adulto. O ciclo completa-se em 18 a 24 dias (Lacey et
al., 2009; Taylor et al., 2016b).

Devido a sua suscetibilidade a dessecacao, os acaros Demodex ndo sobrevivem
fora do hospedeiro sendo necessario o contato direto para ocorrer transmissao entre
individuos. (Lacey et al., 2009; Taylor et al., 2016b)

2.2.3.Epidemiologia
Nos raros estudos de prevaléncia em que sdo detetados acaros Demodex spp., as

prevaléncias sdo relativamente baixas. Em 74 gatos sem sinais clinicos dermatoldgicos,
foram detetados &caros Demodex cati em 4% (Ferreira et al., 2015) e noutro estudo, por
coprologia, 0,4% dos animais apresentavam a presenca de acaros nas fezes (Lucio-Forster
& Bowman, 2011). Especificamente quanto a espécie Demodex gatoi, esta foi detetada em
0,01% de 493 gatos e em 6,6% de 76 em dois estudos norte-americanos (Frank et al., 2013;
Milley et al., 2017), sendo também reportados casos em varios paises da Europa (Saari et
al., 2009; Silbermayr, 2013).

A demodecose por D. cati estd maioritariamente associada a patologias
concomitantes que causam imunossupressdo, como o0 virus da leucemia felina (FeLV), o
virus da imunodeficiéncia felina (FIV), diabetes mellitus, hiperadrenocorticismo, lGpus
eritematoso sistémico e neoplasias. Na demodecose localizada algumas das causas
conhecidas sdo o carcinoma das células escamosas in situ ou a administracdo de
glucocorticoides para o tratamento de asma felina. (Ghubash, 2006; Bisikova, 2014; Taylor
et al., 2016b)

No caso de infestacdo por D. gatoi, foi descrita uma associa¢do a demodecose com
uma reacao alimentar adversa (Morris, 1996).

Moriello et al. (2013) observou que alguns dos casos incluiam uma histéria de cura

recente ou doenga concomitante ao se realizar o diagndstico de D. felis.
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2.2.4.Demodex cati

O primeiro relato do acaro Demodex spp. de um hospedeiro felino, o gato
domeéstico, foi mencionado em 1859, mas sé em 1919 foi considerado uma espécie diferente
do Demodex folliculorum humano e designado Demodex cati (Desch & Stewart, 1999).

D. cati € um acaro longo e estreito com um comprimento corporal médio de 219 +
27,4 ym em fémeas e 181,7 + 17,9 ym em machos (Figura 6). Os seus ovos sao finos e
ovais, em vez de fusiformes como no Demodex canis. O seu microbiétopo séo os foliculos
pilosos e glandulas e ductos sebaceos (Desch & Nutting, 1979; Beale, 2012; Miller et al.,
2013Db).

Figura 6 - Demodex cati (Fonte: http://www.veterinaryimagebank.com)

2.2.4.1. Patogenia
Existem opinibes divergentes quanto a natureza da relagéo entre o &caro D. cati e o
seu hospedeiro. Por um lado, hd quem defenda que € uma relacdo comensal que devido a
quebra da imunidade do hospedeiro, prolifera e torna-se parasitario, produzindo sinais
clinicos no hospedeiro (Desch & Nutting, 1979). Por outro, h4 quem refira uma reagéo de
hipersensibilidade induzida pelos acaros que provocam uma resposta inflamatdria no foliculo
piloso (Beale, 2012). Normalmente, esta demodecose s6 € sintomatica quando esti

associada a uma causa imunossupressora subjacente (Léwenstein et al., 2005).

2.2.4.2.  Sinais clinicos

O quadro clinico de acariose por D. cati é variavel, existindo a demodecose
localizada e a demodecose generalizada (Beale, 2012; Taylor et al., 2016b).

A demodecose localizada consiste em lesBes circunscritas normalmente as
palpebras e regido peri-ocular, podendo afetar igualmente a cabeca ou pescoco. Essas
lesbes sdo descamativas, eritematosas, com alguma alopecia e crostas, sendo o prurido
variavel (Figura 7) (Miller et al., 2013b; Taylor et al., 2016b).
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Figura 7 - Alopecia, eritema e papulas na regido dorsal nasal e periocular de um gato infestado por D. cati
(Matricoti & Maina, 2017)

O quadro generalizado é raro e normalmente associado a doengas subjacentes. A
alopecia, descamacdo, comeddes, hiperpigmentacdo, papulas, pustulas e formacédo de
crostas na pele ocorre maioritariamente na cabeca, pesco¢co, membros e tronco, com ou
sem prurido (Ghubash, 2006; Beale, 2012; Taffin et al., 2016; Taylor et al., 2016b).

Existe ainda uma forma de demodecose localizada que provoca uma otite externa

ceruminosa (Beale, 2012).

2.2.4.3. Métodos de diagndstico

O diagndstico da acariose por D. cati é baseado na histéria, achados do exame
fisico e pela visualizagdo dos acaros ou ovos ao microscopio 6tico. Os acaros sdo obtidos
através de uma raspagem profunda: aplica-se 6leo mineral numa lamina de bisturi, aperta-
se uma prega de pele de uma zona afetada firmemente entre o polegar e o indicador e
raspa-se com a lamina até ver pequenas hemorragias dos capilares da derme. Transfere-se
0 conteldo raspado para uma lamina e observa-se ao microscopio, com luz baixa e
condensador desligado. O tricograma é Util em areas menos acessiveis a raspagem,
visualizando-se depois os acaros fixos no pélo. Em areas ulceradas ou muito inflamadas
pode ser necessaria bidpsia, na qual se espera varios graus de perifoliculite e foliculite com
acaros nos foliculos (Beale, 2012; Miller et al., 2013b; Coles & Lynn, 2014).

Se nao existir nenhuma area visivelmente mais afetada, as mais indicadas para a
raspagem serdao a area facial (zona pré-auricular, lacrimal e queixo), a area ventral do

pescoco e as membranas interdigitais (Ferreira et al., 2015).
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2.2.4.4. Tratamento

A acariose por D. cati resulta habitualmente de uma causa subjacente. Essa causa
deve ser tratada ou controlada, para aumentar o sucesso do tratamento da demodecose
(Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b).

A terapia com melhor eficacia é a calda sulfocélcica, usada na concentracdo de 2%
em imersdes semanais durante seis semanas. A formamidina amitraz tem sido utilizada
como ultimo recurso em concentragbes minimas (0,0125-0,025%) para banhar os animais
afetados, devido ao elevado perigo de toxicidade em gatos (Mueller, 2004; Ghubash, 2006;
Beale, 2012; Miller et al., 2013b).

A ivermectina € usada na dose de 0,2-0,3 mg/kg por via oral, de 24 em 24 horas
(SID) ou de 48 em 48 horas (QOD). No entanto, existe perigo de neurotoxicidade em gatos,
devendo sensibilizar os donos para interromper a terapia nos primeiros sinais clinicos
(Léwenstein, 2005; Beale, 2012; Miller et al., 2013b).

Existem casos de tratamento bem-sucedido administrando doramectina por via
subcutanea a 0,6 mg/kg, semanalmente, perfazendo trés administragées, mas também se
relataram casos em que este farmaco foi ineficaz (Johnstone, 2002; Lowenstein, 2005).

Outros parasiticidas como a milbecina oxima e o fluralaner foram utilizados para
tratar a demodecose, mas os resultados ndo sédo totalmente significativos, visto que se
retirou a fonte de imunossupressao (corticosteroides) simultaneamente, o que podera
significar que foi o préprio sistema imunitario do hospedeiro que resolveu a infestagédo
(Bizikova, 2014; Matricoti & Maina, 2017).

No quadro clinico de demodecose localizada na forma de otite externa, podera

utilizar-se preparacdes 6ticas com permetrina (Miller et al., 2013b).

2.2.45. Profilaxia
Visto ser uma acariose associada a imunossupressao, os restantes coabitantes ndo
terdo de ser tratados para a mesma, mas podera ser investigada a existéncia da mesma
patologia imunossupressora, caso seja infeciosa. O tratamento ambiental ndo é necessario
(Mueller, 2004).
No caso de demodecose localizada devido a inalagédo de corticoides, foi sugerido a

limpeza da &rea com uma toalhita apos a administragdo dos mesmos (Bizikova, 2014).
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2.2.5. Demodex gatoi
2.25.1. Morfologia
A forma adulta do &caro D. gatoi tem 108,3 + 4,4 um de comprimento na fémea e
90,6 + 4,8 um no macho (Figura 8). O seu gnatosoma tem o formato de trapézio no seu
contorno e caudalmente a ele encontra-se o podosoma, onde se inserem quatro pares de
patas espacadas equitativamente. As patas tém um segmento terminal com duas garras
rombas e com esporfes ao longo do seu eixo. O dorso estéd revestido por um escudo
cuticular que se estende desde a base do gnatosoma até ao nivel dos pares de patas Il e
IV. Nos machos, a abertura genital dorsal localiza-se no escudo dorsal medialmente ao par
de patas Il e tem um edeago (que corresponde ao 6rgdo copulador nos insetos)
esclerotizado, enquanto nas fémeas a vulva se encontra na juncédo das margens posteriores
das placas coxais do quarto par de patas. Possuem também um &rgdo opistomal que
consiste num par de bolsas cuticulares cegas na abertura ventral anterior a terminagdo do
opistosoma. O opistosoma estriado ocupa pelo menos metade do comprimento corporal
(Desch & Stewart, 1999; Taylor et al., 2016b).

Figura 8 - Demodex gatoi. Macho em vista dorsal (1) e ventral (2), fémea em vista dorsal (4) e ventral (5) (Desch
& Stewart, 1999)

Ao contrario de D. cati cujo microbiétopo séo os foliculos pilosos, D. gatoi encontra-se no
estrato cérneo (Ghubash, 2006).

2.2.5.2. Patogenia
A patogenia e o quadro clinico podem dever-se a uma reacao de hipersensibilidade

ao 4caro D. gatoi, visto que se observaram casos em que um reduzido ndmero de &caros
provocou dermatite pruriginosa, assim como casos em que gatos infestados n&o
manifestaram qualquer sinal clinico (Saari et al., 2009; Beale, 2012; Frank et al., 2013).

E considerado como um &caro mais facilmente transmissivel por se encontrar na

camada cornea da pele, necessitando apenas de um contato casual entre hospedeiros. No
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entanto, foram relatados gatos que coabitavam com animais infestados e que se
manifestaram negativos a presenca de D. gatoi, colocando como hipéteses terem um
microambiente cutédneo desfavoravel aos acaros, executarem a remoc¢do dos parasitas
através do grooming ou a propria acdo do seu sistema imunitario. E incomum esta
demodecose estar associada a doencgas imunossupressoras (Morris, 1996; Ghubash, 2006;

Saari et al., 2009; Beale, 2012; Miller et al., 2013; Silbermayr, 2013).

2.2.5.3.  Sinais clinicos
Embora haja variacéo entre individuos, o primeiro sinal clinico de demodecose por D.
gatoi é usualmente o prurido, que se manifesta por overgrooming. Este ultimo ira provocar
uma alopecia autoinfligida, assim como eritema e descamacéao da pele (Figura 9). Menos
frequentemente ocorrem lesGes papulares do tipo miliar. As areas mais afetadas séo o
tronco, o abdomen, a face medial dos membros e o pescogo (Ghubash, 2006; Saari et al.,
2009; Beale, 2012; Miller et al., 2013b; Short & Gram, 2016).

Figura 9 - Gata com alopecia autoinfligida devido a demodecose por D. gatoi (Beale, 2012)

Também ja foi reportado um caso de otite externa causada por este acaro (Mueller,
2004).

2.25.4. Métodos de diagndstico

BN

Devido a sua presenca na superficie da pele, o acaro D. gatoi & dificilmente
encontrado em gatos com prurido que acabam por ingeri-los por overgrooming. Nesta
situacdo, pode executar-se uma raspagem de pele superficial, com 6leo mineral, em areas
de dificil acesso para o gato como a face lateral dos antebracos e a zona dorsal do pescoco,
observando depois o detrito numa lamina ao microscopio com uma objetiva de ampliagéo
10x, condensador diminuido e diafragma encerrado para aumentar o contraste (Ghubash,
2006; Saari et al., 2009; Beale, 2012).

Um método diagndstico distinto, que Silbermayr et al. (2013) referem ser mais
eficaz que a raspagem cuténea nesta acariose, € a flutuacédo fecal para observacdo dos

acaros e ovos ho microscopio.
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Em gatos que n&o apresentam prurido, em que haja suspeita de demodecose por
contato com novos animais, por exemplo, para além da raspagem superficial cutanea, a
recolha pode ser feita por tricograma ou teste da fita-cola. Qualquer destes métodos pode
ainda fornecer material para o diagnostico por PCR, que permite uma identificacdo eficaz da
espécie do género Demodex (Beale, 2012; Frank et al., 2013; Silbermayr et al., 2013;
Ferreira et al., 2015; Silbermayr et al., 2015).

Histologicamente observa-se inflamacéo, epiderme irregular com acantose e

hiperqueratose e, raramente, acaros no estrato cérneo (Saari et al., 2009).

2.25.5. Tratamento

A imersdo semanal em calda sulfocalcica a 2% ou amitraz a 0,0125-0,025% é o
método com maior eficacia. Porém, o composto amitraz tem elevada toxicidade em gatos
(Mueller, 2004; Ghubash, 2006; Saari et al., 2009; Miller et al., 2013b).

Silbermayr (2013) mencionou no estudo que a administragdo de ivermectina oral,
em doses entre 0,2 e 0,3 mg/kg QOD, é eficaz. No entanto, um dos gatos desenvolveu
sinais neurolégicos quatro meses apds o tratamento. Outro estudo, de Saari et al. (2009)
mostrou que, em dois gatos, a administracdo de 1 mg de ivermectina por via oral QOD
durante 10 semanas foi eficaz no tratamento de D. gatoi. Sugerem ainda, que se deve
procurar otimizar a dose e o intervalo de agédo para o tratamento de demodecose por D.
gatoi com esta lactona macrociclica.

Em 2016, um estudo de Short & Gram demonstrou que a aplicacdo de um acaricida
spot-on composto por 10% imidaclopride + 1% moxidectina semanalmente em 13 gatos
durante 10 semanas foi eficaz no tratamento de D. gatoi. O diagnéstico da acariose s6 foi
possivel em dois dos animais, que apresentavam lesdes mais graves, embora outros seis
gatos mostrassem prurido e lesdes alopécicas multifocais. Quatro semanas ap6és o inicio do
tratamento existiram melhorias clinicas. Todavia, trés gatos apresentaram novas lesfes
alopécicas que, apés avaliacdo citoldgica, foram tratadas com antibioterapia sistémica. Na
oitava semana de tratamento, as raspagens de pele foram negativas, 0s gatos sintomaticos
atingiram a remissdo do quadro clinico e foi recomendada a continuagéo do tratamento para
perfazer as 10 administracdes. Nenhum animal apresentou efeitos secundarios, mas 0s
autores ressalvam a necessidade de conduzir mais estudos para aferir se 0 sucesso do

tratamento pode ser replicado.
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2.25.6. Profilaxia
Todos os gatos em contato com o animal diagnosticado com demodecose por D.
gatoi devem ser tratados, mas néo é necessario tratamento ambiental (Beale, 2012; Miller et
al., 2013b).

2.2.6. Aterceira espécie de Demodex em gatos (Demodex felis)

A terceira espécie de Demodex presente nos gatos é, provisoriamente, denominada
Demodex felis e foi mencionada pela primeira vez em 1988. Segundo estudos recentes
(Ferreira et al., 2015; Silbermayr et al., 2015), é filogeneticamente mais proximo de D. gatoi
(75,2% e 82,5% respetivamente), do que do acaro D. cati (entre 70,9 a 79%).
Morfologicamente é mais longo e delgado que o D. gatoi, mas mais curto que o D. cati e 0
seu comprimento médio é de 139 um (Figura 10). Pensa-se que se trata de um acaro
folicular como D. cati, por ser encontrado no terco proximal de pélos em tricogramas, mas

carece de confirmagé&o por biépsia (Beale, 2012; Moriello et al., 2013).

Figura 10 - Demodex da terceira espécie infestante de gatos (Léwenstein et al., 2005)

2.2.6.1.  Sinais clinicos
Os sinais clinicos associados a esta terceira espécie foram ainda pouco descritos e
variaveis, envolvendo algum prurido e alopécia associada a pélos facilmente arrancados
(Moriello et al., 2013; Ferreira et al., 2015).

2.2.6.2. Diagndsticos diferenciais

Dependendo do quadro clinico, varias patologias se assemelham a demodecose.
Em casos localizados, devem ser considerados a dermatofitose, foliculite bacteriana,
alopecia psicogénica e reacdes vacinais. Em quadros mais generalizados devem ser
adicionados a lista de diagnosticos diferenciais doencas alérgicas (atopia, sensibilidade
alimentar), DAPP, sarna notoédrica ou sarcOptica, cheiletielose, ma-nutricdo (défice em

zinco ou vitamina A), sindrome hepatocutaneo, doencas auto-imunes e neoplasias
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(carcinoma das células escamosas, linfossarcoma cuténeo) (Akucewich & Williamson, 2008;
Paterson, 2008; Beale, 2012).

2.2.6.3. Métodos de diagndstico

O diagnodstico deve ser realizado por raspagens profundas da pele e tricograma
(Moriello et al., 2013).

2.2.6.4. Tratamento
No caso de um gato com co-infecdo de D. cati e esta terceira espécie de Demodex
felina, a doramectina e ivermectina falharam no tratamento e causaram efeitos secundarios
neuroldgicos. A combinacdo de imersbes em calda sulfocalcica e ivermectina (0,3 mg/kg

SID) foi eficaz em alguns gatos infestados (Lowenstein, 2005; Beale, 2012).

2.2.6.5. Profilaxia
Embora ainda ndo exista muita informagé@o sobre este parasita, o tratamento de

todos os gatos em contato com o animal parasitado é recomendado (Beale, 2012).

2.3.  Notoedres cati

2.3.1. Morfologia

Notoedres cati € um acaro de forma circular cujas patas curtas tém pedicelos
longos e nao articulados. Os dois pares de patas posteriores sdo rudimentares e ndo se
estendem para além do corpo (Figura 11). A fémea tem cerca de 225 um de largura e
ventosas nos dois primeiros pares de patas, enquanto o macho é menor, medindo cerca de
150 um de largura. Distinguem-se do Sarcoptes scabiei pelas estriagbes concéntricas tipo
“impressao digital” na superficie dorsal, pelos pedicelos mais curtos e pelo anus dorsal, que
no S. scabiei se localiza na margem posterior do corpo (Miller et al., 2013b; Taylor et al.,
2016b).

Il
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Figura 11 - N. cati fémea em vista dorsal (Taylor et al., 2016b)
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2.3.2. Ciclo de vida

A cépula dos acaros adultos da-se em galerias na superficie da pele. As fémeas
fertilizadas expandem a galeria ou criam uma nova galeria escavando cerca de 2-3 mm por
dia na camada cérnea da pele e alimentando-se do exsudado resultante dos tecidos
lesados, agrupando-se depois em bolsas de muda. Os ovos postos nos taneis eclodem apés
3 a 5 dias e a larva hexapode resultante dirige-se para a superficie da pele. As larvas
escavam até a superficie da pele, alimentando-se e constroem novas crateras onde se
instalardo para ocorrer a muda de larva para protoninfa, tritoninfa e, por fim a forma adulta,
todas octopodes. Caso seja macho, este ira procurar uma fémea e assim completar o ciclo
de vida que se da em torno de 6 a 10 dias (Miller et al., 2013b; Taylor et al., 2016b).

Estes &caros preferem zonas com menos pelo como a face, orelhas, cotovelos e
abdomen. Nao sobrevivem no meio ambiente e o contagio da-se por contato direto entre
hospedeiros (Miller et al., 2013b; Taylor et al., 2016b).

2.3.3. Epidemiologia
Ha registo de gatos infestados com N. cati nos varios continentes terrestres, exceto

a Antartica, com a prevaléncia variando entre 0,002 e 2,5% (Ferreira et al., 2010; Salant et
al., 2014; Lefkaditis et al., 2015; Foley et al., 2016; Milley et al., 2017). A maior prevaléncia
foi registada por Lefkaditis em 2015, na Grécia, em gatos de rua. Também o mesmo autor
observou como fator de risco o pelo comprido, como facilitador para a infestacdo por
ectoparasitas. A idade e fatores como coinfeccbes e ma-nutricdo podem acrescentar

severidade ao quadro clinico (Knaus et al., 2014, Lefkaditis et al., 2015; Foley et al., 2016).

2.3.4. Potencial zoondtico

Em 1986 foi descrito por Chakrabarti (1986) o caso de 48 pessoas que contrairam
sarna notoédrica apdés o contato com gatos infestados por N. cati. Embora a doenca seja
auto limitante nos humanos, visto que o acaro ndo consegue completar o seu ciclo de vida,
a mordedura provoca uma reacdo alérgica que se manifesta por prurido, erupcbes
papulovesiculares e eczemas nos bracos, pregas interdigitais e genitalia (Chakrabartj,
1986).

2.3.5. Patogenia
A sarna notoédrica ocorre ap0s a infestacdo do animal por 4caros N. cati que, ao

criarem galerias nos estratos corneo e germinativo, invadem os foliculos pilosos, as

glandulas sebaceas e danificam os queratécitos. Estes libertam citoquinas (como a
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interleukina-1) que irdo gerar uma resposta inflamatéria da pele, hiperqueratose,
espessamento e um grau de prurido elevado (Friberg, 2006; Foley et al., 2016; Sampaio et
al., 2016; Taylor et al., 2016b).

2.3.6. Sinais clinicos

A distribuicBo das lesbes da sarna
notoédrica € tipica, iniciando-se nos bordos
proximais mediais dos pavilhBes auriculares,
prosseguindo depois para as restantes partes da
orelha, focinho e pescoco (Figura 12). A

distribuicdo pode incluir também as patas e o

perineo devido ao grooming e a posi¢ao “enrolada” ' ﬁ

gue a maioria dos gatos escolhe para dormir. As Figura 12 - Alopécia e auto-traumatismo em
ambos os pavilhdes auriculares devido a N. cati

lesbes  consistem no  espessamento € (Sampaio et al., 2016)

enrugamento da pele, seguido do aparecimento de crostas densas e bem aderidas de cor

amarelo-acinzentada, sendo comum observar alopecia parcial. Regionalmente, podera ser

notada linfadenomegalia.

Esta acariose provoca prurido intenso que, devido ao traumatismo provocado pelo
proprio animal ao se cogar, causa escoriagado e inflamacgéo da pele, predispondo a infecdes
bacterianas secundarias. Se nao for tratada, a sarna notoédrica pode deformar o focinho do
animal, culminando em anorexia e emaciagéo, sendo potencialmente fatal em 4 a 6 meses

(Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b; Bowman, 2014; Foley et al., 2016; Taylor et al., 2016b).

2.3.7. Diagnosticos diferenciais

Tém-se como principais diagnosticos diferenciais de sarna notoédrica: alergias
(atopia, alimentar, DAPP), outros acaros como Otodectes cynotis e Cheyletiella blakiei,
pediculose e doengas autoimunes como pénfigo folidceo ou eritematoso e lUpus sistémico
eritematoso (Paterson, 2008; Miller et al., 2013b).

2.3.8. Métodos de diagnéstico

A distribuicdo das lesdes, o rapido contégio e prurido intenso desta acariose podem
ser sugestivas para o diagnoéstico, mas a confirmacéo faz-se principalmente pela raspagem
cutanea e observacdo dos acaros ou ovos ao microscépio 6tico. A raspagem cuténea é feita
com uma lamina de bisturi, na periferia das lesdes e superficialmente. O material recolhido é
colocado numa lamina a qual é adicionada lactofenol de Amman ou 6leo mineral para ser

examinada ao microscopio Otico, com magnificacdo total de 100x, luz reduzida e
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condensador desligado (Ghubash, 2006; Miller et al., 20132; Foley et al., 2016; Taylor et al.,
2016a).

Recentemente, Sampaio et al. (2016) desenvolveram um estudo em que se
verificou que o teste de fita-cola é igualmente sensivel a estes acaros e menos traumatico
para o hospedeiro.

Devido ao comportamento de grooming dos gatos, também podem ingerir estes
parasitas que podem ser observados através de flutuacdo fecal com observacdo
microscopica ou PCR, técnica altamente sensivel que pode ser também aplicada em

amostras cutaneas (Foley et al., 2016).

2.3.9. Tratamento

Caso exista piodermatite secundaria, devem-se adicionar antibiéticos de largo
espetro ao tratamento acaricida. Se ndo existir contraindicacdo, podem ser administrados
glucocorticoides em animais com elevado prurido e auto-traumatismo para aliviar o0s
sintomas, durante um curto periodo (Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b).

Banhos com solugéo de sabédo e 4gua morna, sdo uma mais-valia no amolecimento
de crostas, caso haja cooperacéo do gato afetado (Taylor et al., 2016c).

As imersfes em calda sulfocalcica a 2% semanais sdo um dos tratamentos mais
utilizados e com melhores resultados (Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b; Coles & Lynn,
2014; Foley et al., 2016; Taylor et al., 2016c).

O uso de ivermectina a 0,2-0,3 mg/kg SC quinzenalmente, perfazendo duas a trés
administracdes, pode ser eficaz no tratamento de sarna notoédrica (Ghubash, 2006; Miller et
al., 2013b; Coles & Lynn, 2014; Foley et al., 2016; Taylor et al., 2016c).

Varios acaricidas no formato spot-on podem ser escolhidos como tratamento da
infestacdo por N. cati, como a selamectina (6-12 mg/kg quinzenalmente ou a cada 30 dias),
a combinacgéao de fipronil e eprinomectina (duas aplicacbes, espacadas por quatro semanas)
e a combinagdo entre 10% imidaclopride com 1% moxidectina (10 mg imidaclopride + 1mg
moxidectina /kg, uma unica aplicagdo) (Ghubash, 2006; Hellman et al., 2013; Miller et al.,
2013b; Knaus et al., 2014; Foley et al., 2016; Taylor et al., 2016c).

Segundo um estudo realizado por Delucchi & Castro (2000), uma injecéo
subcutanea de doramectina (0,2 mg/kg) tratou esta acariose em cinco gatos, sem efeitos

adversos.
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2.3.10. Profilaxia

Na acariose por N. cati, todos 0s gatos em contato com o animal infestado devem
ser tratados, simultaneamente. O ambiente deve ser limpo e desinfestado (Ghubash, 2006;
Miller et al., 2013b; Taylor et al., 2016c).

O uso regular de ectoparasiticidas que incluam acaros no seu espetro de acao pode
prevenir esta acariose (Malik et al., 2006).

2.4. Cheyletiella blakei
2.4.1. Morfologia
Os acaros do género Cheyletiella séo relativamente grandes, com cerca de 385 um
de comprimento. Os seus pedipalpos terminam em garras proeminentes e 0s seus quartos
pares de patas tém “pentes” em vez de garras (Figura 13). O 6rgao sensorial tem formato de
cone. (Paterson, 2008; Miller et al., 2013b)

Figura 13 - Cheyletiella blakei fémea adulta (pormenor do 6rgdo sensorial de forma cénica) (Miller et al., 2013b)

2.4.2. Ciclo de vida

Os acaros do género Cheyletiella vivem no pelo e alimentam-se na superficie
cutanea de linfa e outros fluidos tecidulares. Completam o seu ciclo de vida em trés
semanas, num s6 hospedeiro. Os ovos séo afixados ao pelo pelas fémeas. A pré-larva e a
larva irdo desenvolver-se no interior do ovo, que eclodira ja na fase de protoninfa octépode.
Esta sofre mais uma mudanca para tritoninfa e finalmente torna-se um adulto. As fémeas
adultas conseguem sobreviver dez ou mais dias fora do hospedeiro e, tal como os ovos
presos a pelos do animal no chdo, podem ser uma fonte de reinfestacéo (Miller et al., 2013b;
Taylor et al., 2016Db).
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2.4.3. Epidemiologia
O &caro C. blakei tem uma distribuicdo cosmopolita e, embora a sua prevaléncia

seja relativamente baixa em gatos domésticos com acesso a rua (entre 0,02 a 2,0%), em
gatos de rua pode chegar aos 50% (Lucio-Forster & Bowman, 2011; Salant et al., 2014;
Milley et al., 2017, Ketzis et al., 2016; Thomas et al., 2016).

Num estudo grego (Lefkaditis et al., 2015) esta espécie foi significativamente mais
encontrada em gatos no Outono. Os gatos com pelo longo estdo mais predispostos a ser
infestados por C. blakei e caracteristicas como o sexo do hospedeiro foram considerados

nao relacionados (Boriji et al., 2011; Salant et al., 2014).

2.4.4. Potencial zoonotico

O ser humano é um hospedeiro acidental dos acaros Cheyletiella spp., aquando o
contato com caes ou gatos infestados. Esta acariose causa maculas eritematosas
maioritariamente nos bragos, tronco e nadegas, que evoluem depois para lesdes pruriticas
com crostas de cor amarela. Visto que o 4caro nao consegue completar o seu ciclo de vida
nos humanos, assim que € eliminada a fonte de infestacéo, as lesdes regridem em cerca de
trés semanas (Keh et al., 1987; Moriello, 2003; Miller et al., 2013b; Bowman, 2014).

2.4.5. Patogenia
A cheiletielose é uma dermatite exfoliativa que deriva de uma resposta inflamatoria

a atividade dos acaros do género Cheyletiella na epiderme. E altamente contagiosa e
podem existir animais portadores, que ndo manifestam qualquer sinal clinico (Moriello, 2003;
Scarampella et al., 2005; Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b).

2.4.6. Sinais clinicos

A cheiletielose é uma das parasitoses cujos animais infestados podem ser
assintomaticos. Quando existe um quadro clinico, este manifesta-se de varias formas. Em
alguns animais o primeiro sinal clinico € o eritema e descamacao seca acentuada no dorso,
gue evolui lentamente difundindo-se e causando algum prurido, com ou sem alopecia. Neste
caso, as lesbes podem evoluir para uma dermatite miliar. Outros gatos tém apenas uma
hipotricose devido ao prurido e auto-traumatismo, com poucas ou nenhumas lesdes na pele
(Figura 14). Existem gatos que, tal como na sarna notoédrica, apresentam crostas na ponta
do pavilh&o auricular (Curtis, 2004; Miller et al., 2013b).
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Figura 14 - Dorso de um gato com cheiletielose, onde se observa seborreia e pelos partidos (Fotografia da
autora)

2.4.7. Diagnosticos diferenciais

Se a apresentacéo clinica incluir prurido, deve ser pesquisada a presenca de outros
ectoparasitas, incluindo Otodectes cynotis, Sarcoptes scabiei e Notoedres cati. Também
devem ser tidas em conta causas alérgicas, como DAPP, atopia e alergia alimentar. Em
gatos seborreicos, devem ser incluidos na lista de diagnostico diferencial diabetes mellitus e
doencas hepéticas (Akucewich & Williamson, 2008; Paterson, 2008; Miller et al., 2013b;).

2.4.8. Métodos de diagndstico

Devido ao seu tamanho relativamente grande, os 4caros do género Cheyletiella
podem ser inclusivamente percecionados pelos proprietarios dos animais como “caspa
andante” (Curtis, 2004).

O diagnéstico é feito pela visualizacdo dos acaros ou ovos e, para além da
observacao direta no pelo do animal, pode escovar-se 0 gato numa superficie escura para
se detetar 0 movimento dos acaros claros entre os detritos. Para a observagdo dos parasitas
no microscoépio otico, a recolha deve ser feita por fita-cola, raspagem cutanea superficial,
tricograma ou escovagem com pente fino. Nos ultimos trés, os detritos devem ser imersos
em 6leo mineral na lamina de vidro, antes de serem examinados ao microscopio com uma
magnificagcdo total de 40 a 100x e luz de baixa intensidade. Devido ao comportamento de
grooming nos gatos, o diagnostico também pode ser feito por flutuacéo fecal (Curtis, 2004;
Ghubash, 2006; Miller et al., 2013a; Ketzis et al., 2016; Milley et al., 2017).

Histologicamente é observada uma dermatite perivascular superficial (hiperplastica
ou espongiodtica) e, por vezes, detetam-se segmentos do acaro no estrato coérneo
hiperqueratinizado (Miller et al., 2016b).

Devido a elevada quantidade de falsos negativos desta acariose, pode ser sugerido
diagnéstico terapéutico (Curtis, 2004).
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2.4.9. Tratamento

Recomenda-se a utilizag&o de fipronil, em spray 0,25% ou spot-on 10%. Este Gltimo
pode ser usado mensalmente, perfazendo trés tratamentos, embora se tenha demonstrado
a sua eficicia acaricida ap6s uma unica aplicacdo (Curtis, 2004; Scarampella, 2005;
Ghubash, 2006).

A selamectina na formulacdo de spot-on foi bem-sucedida num estudo de Chailleux
& Paradis (2002) em 15 gatos, apds trés tratamentos com um intervalo de 30 dias entre
cada, sendo um dos tratamentos aconselhados (Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b; Coles
& Lynn, 2014).

O uso de ivermectina na dose de 0,2-0,3 mg/kg é indicado para a terapia de
cheiletielose, sendo as vias de administracdo oral (q7 dias) e subcutanea (g14 dias) as mais
utilizadas, durante 3 a 6 tratamentos. A formulacdo pour-on utilizada para animais de
producao, foi utilizada na dose 0,5 mg/kg em 16 gatos, durante quatro tratamentos com 14
dias de intervalo. Resolveu o quadro clinico, mas foi detetado um ovo e alguns animais
desenvolveram alopécia e descamagéo no local da administracdo (Pagé et al., 2000; Curtis,
2004; Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b).

2.4.10. Profilaxia

A cheiletielose deve ser controlada tratando, para além do animal infestado, todos
0s coabitantes e o ambiente e objetos com que contacta no dia-a-dia para prevenir uma
nova infestacdo. Todo o material lavavel deve ser limpo com um acaricida ou lavado a
temperatura superior a 55°C (Curtis, 2004; Ghubash, 2006; Miller et al., 2013b).

A prevencdo pode ser feita com o uso regular de ectoparasiticidas (Malik et al.,
2006).

2.5. Sarcoptes scabiei

2.5.1. Morfologia

Os acaros adultos da espécie S. scabiei sdo redondos,
com a face ventral achatada e a face dorsal convexa. Os dois
pares de patas anteriores tém pedicelos longos e ndo articulados
com ventosas tipo pulvilos e garras, enquanto o0s pares
posteriores sdo rudimentares e ndo se estendem além do corpo,
terminando em longas setas, sem pulvilos (Figura 15). No

macho, o Ultimo par de patas tem ventosas. As fémeas s&o

maiores, com 0,3 a 0,6 mm de comprimento e 0,25 a 0,4 mm de

“) .1.". .‘t\ : ’t’ Ry
largura, sendo que no maximo, os machos tém de comprimento Figura 15 - Sarcoptes scabiei
adulto (Paterson, 2008)
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0,3 mm e a sua largura varia entre 0,1 e 0,2 mm. O anus € posterior e a superficie dorsal do
acaro é coberta por sulcos transversais e uma zona central de espinhos triangulares. As
queliceras sdo adaptadas para o corte e desbridamento e o gnatosoma néo tem olhos ou
espiraculos (Miller et al., 2013b; Bowman, 2014; Taylor et al., 2016b).

2.5.2. Ciclo de vida

O ciclo de vida inicia-se aquando o acasalamento dos acaros adultos, macho e
fémea, numa toca na superficie da pele. O macho morre pouco depois e a fémea escava
uma galeria onde ir4 fazer a postura de um a trés ovos por dia, durante cerca de dois
meses. Os 0vos sdo ovais e 0 seu comprimento € metade de um adulto. Trés a quatro dias
apos a postura, uma larva hexapode eclode do ovo. Algumas das larvas permanecem e
sofrem as ecdises no tunel, enquanto outras rastejam até a superficie da pele e dois a
quatro dias depois, abrigam-se e alimentam-se nos foliculos capilares para se
transformarem em protoninfas. Nos dias seguintes da-se a muda para tritoninfa e finalmente

para adulto. Este ciclo completa-se em 17 a 21 dias (Taylor et al., 2016b).

2.5.3. Epidemiologia
A sarna sarcOptica € muito rara em gatos, tendo sido relatados casos na Republica

da China, Australia e Reino Unido (Malik, 2008; Hardy et al., 2012; Huang & Lien, 2013).

Os principais factores de risco para 0 gato sdo o contacto com outros animais que
possam ser portadores de S. scabiei, como é 0 caso de gatos que vivem em quintas, em
areas frequentadas por raposas ou que coabitam com cées afetados por esta acariose
(Curtis, 2004; Malik, 2008; Paterson, 2008).

2.5.4. Potencial zoondtico

Embora tenham hospedeiros prediletos, os acaros S. scabiei tém a capacidade de
causar sarna em outras espécies, incluindo o ser humano. Apés o contato com um animal
infestado, inicia-se uma reacdo alérgica que causara papulas pruriginosas no tronco e
bracos. Apesar de sucederem na escavacao de pele humana, os acaros sobrevivem apenas
alguns dias, ndo conseguindo completar o seu ciclo de vida. Se o contato com o animal
infestado for interrompido, as les6es regridem em 12 a 14 dias (Paterson, 2008; Taylor et al.,
2016Db).

2.5.5. Patogenia
A sarna sarcoOptica é uma patologia da pele, altamente contagiosa, ndo sazonal e

pruriginosa originada pelo acaro S. scabiei. A atividade destes acaros na pele provoca uma
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reacdo de hipersensibilidade as proteinas presentes na sua cuticula, saliva e fezes. A pele
reage aumentando o turnover de queratinécitos, levando a fissuras pelo seu
desenvolvimento que irdo formar crostas (Curtis, 2004; Malik et al.,, 2006; Miller et al.,
2013b).

Esta acariose € rara em gatos e a sua sintomatologia €, em alguns casos, diferente
as dos cées, especulando-se que resulta de uma menor adaptacdo a este parasita (Malik et
al., 2006).

2.5.6. Sinais clinicos

Os sinais clinicos mais comuns de sarna sarcOptica em gatos sdo: prurido
generalizado, dermatite papular com crostas no focinho, pododermatite severa com ou sem
anormalidades das unhas, descamacdo e crostas generalizadas, escoriagdo e alopecia
devido ao auto-traumatismo derivado do prurido, com algum eritema da pele (Figura 16).
Para além da face e pavilhdo auricular, os flancos, o térax lateral e as patas sao as areas
mais afetadas (Hardy et al., 2012; Huang & Lien, 2013; Miller et al., 2013b).

Figura 16 - Gato com descamacdo, alopécia focal, eritema e papulas devido a sarna sarcoptica (Hardy et al.,
2012)

2.5.7. Diagnosticos diferenciais

A sarna sarcOptica tem como principais diagnésticos diferenciais as dermatites
alérgicas - por atopia, sensibilidade alimentar ou por contato -, dermatite por Malassezia,
dermatite por Strongyloides spp. e outras acarioses como cheiletielose e acaros erraticos de
O. cynotis (Paterson, 2008; Miller et al., 2013b).

2.5.8. Métodos de diagndstico

O diagnostico de sarna sarcoptica resulta de uma histéria de prurido subito cuja
area afetada tem aumentado, de sinais clinicos descritos acima e pela identificacdo de um
dnico acaro, ovo ou fezes (Curtis, 2004).

A raspagem cutanea profunda é um dos métodos de diagndstico, consistindo na

utilizacdo de uma lamina de bisturi para raspar a pele até atingir os capilares sanguineos da
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derme, transferindo depois esses detritos para uma lamina que, apdés se colocar 6leo
mineral, serd examinada ao microscopio. Esta raspagem deve ser repetida varias vezes,
sempre em &areas ndo escoriadas e previamente tosquiadas (Paterson, 2008; Miller et al.,
2013a; Coles & Lynn, 2014).

A dermatohistopatologia também €é uma opc¢do, mas raramente é conclusiva. A
biopsia deve ser feita utilizando uma papula activa, numa area ndo escoriada. Observa-se
uma dermatite perivascular com um intenso infiltrado eosinofilico com hiperplasia epidermal,
mas o diagndéstico definitivo € alcangado apenas quando se observa segmentos do &caro no
estrato cérneo da epiderme, o que é pouco frequente (Paterson, 2008; Miller et al., 2013a).

A flutuacao fecal também pode ser usada, assim como a serologia por ELISA, que
deteta os IgG circulantes contra os antigénios do &caro, uma técnica com 84.2% de
sensibilidade e 89.5% de especificidade. Os animais jovens ou que tém a doenga ha menos
de cinco semanas podem resultar em falsos negativos (Lower et al., 2001; Curtis, 2004;
Paterson, 2008).

2.5.9. Tratamento

N&o existe muita informagdo sobre o tratamento de sarna sarcoptica em gatos,
devido a raridade dos casos. Porém, através da extrapolacdo da terapia feita em cées e
humanos e de case-reports publicados existem algumas linhas de orientacdo (Malik et al.,
2006).

As avermectinas como selamectina e ivermectina sdo farmacos recomendados
para tratar a sarna sarcoptica felina. A selamectina é usada na dose entre 6-12 mg/kg,
qguinzenalmente, perfazendo dois a trés tratamentos. A ivermectina na dose 0,2-0,3 mg/kg
SC, a cada 7 ou 15 dias durante quatro a seis semanas também ¢é utilizada. Porém, ambas
foram faliveis no tratamento de cinco gatos em Taiwan. Nesse case-report, o produto que
tratou eficazmente o quadro clinico dos cinco gatos foi a combinacédo de 10% imidaclopride
e 1% moxidectina, administrada topicamente a cada 15 dias, perfazendo o total de trés
tratamentos (Malik et al., 2006; Paterson, 2008; Hardy et al., 2012; Huang & Lien, 2013).

O fipronil também é mencionado como eficaz no tratamento desta acariose (Taylor
et al., 2016c).

Caso exista piodermatite, é aconselhavel o uso de um antibiético de largo espetro
(Paterson, 2008).
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2.5.10. Profilaxia

Todos o0s animais em contato com o gato infestado devem ser tratados e o
ambiente limpo e desinfestado com um parasiticida (Paterson, 2008; Huang & Lien, 2013;
Miller et al., 2013b).

Em animais de ambientes propicios a serem infestados, pode ser recomendada a
utilizacdo de ectoparasiticidas com efeito acaricida, como a selamectina ou fipronil (Malik et
al., 2006).
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Ocorréncia de acariose por Otodectes cynotis e Cheyletiella blakei em
gatos domésticos (Felis silvestres catus)

Objetivos

O objetivo primario deste estudo consistiu em estudar a prevaléncia de acariose em
gatos apresentados no contexto da préatica clinica no HVAC, utilizando os métodos de
diagndsticos adequados.

Visou também aferir a existéncia de fatores predisponentes a acariose,
relativamente as caracteristicas dos gatos (sexo, idade, raca) e ao seu ambiente (acesso ao
exterior).

A eficacia do tratamento acaricida, utilizando os antiparasitarios disponiveis e
recomendados atualmente, foi também um dos objetivos do presente estudo, assim como a

descri¢do dos sinais clinicos apresentados pelos animais parasitados.

1. Material e métodos

1.1. Animais objeto do estudo

No presente estudo, foram incluidos todos os gatos que se apresentaram a
consulta no HVAC e aos quais foi diagnosticada acariose, entre Setembro de 2016 e Margo
de 2017. O numero de gatos atendidos em contexto de consulta de medicina interna neste
periodo foi 176 no total.

1.2. Técnicas de diagnostico

Para o diagnéstico do acaro O.cynotis, foi utilizada a técnica gold-standart de
citologia auricular (Perego et al., 2014; Milley et al., 2017), sendo a colheita de material feita
com um cotonete introduzido no canal auditivo. O cotonete era depois rodado numa lamina,
onde era acrescentado lactofenol d’Amann ou dleo mineral nas amostras com mais detritos.
A lamina era depois observada ao microscaépio 6tico, com o condensador de luz desligado e
um poder de magnificagéo de 40x, tal como recomendado por Milley et al. (2017).

Nos casos de suspeita de acariose por C. blakei, o diagnostico final foi feito por
observacao direta, um dos métodos mencionados por Curtis (2004), embora também tenha
sido feita recolha pelo método de fita-cola e subsequente observagdo no microscopio 6tico

com baixa densidade de luz e magnificagdo total de 40x como sugere Milley et al. (2017).

2. Resultados
No total, foi feito o diagnéstico de acariose em 23 gatos, ou seja, 13% dos 176

gatos consultados. 21 dos gatos com acariose encontravam-se parasitados por O. cynotis e
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dois pelo &caro C. blakei. Durante este periodo de tempo existiram 24 casos de otite felina,
nos quais o acaro O. cynotis foi o responsével por pelo menos 88% das mesmas.

2.1. Caracterizacao da amostra

Quanto a idade, os animais infestados por O. cynotis distribuiram-se entre os dois
meses e os oito anos. A média de idades foi de 15 meses (0= 22,54) e a faixa etaria mais
comum foi a de idades até aos seis meses, inclusive (Grafico 6). Os dois casos de
cheiletielose ocorreram em dois gatos, com 5 e 9 meses de idade.

14
12

10

<6 meses 6 meses - 1 ano >1 ano

Gréfico 1 - Frequéncia de idades dos gatos com O. cynotis

Todos os gatos com acariose eram de raca indefinida, exceto um dos animais que
apresentou otoacariose, de raca Scotish Fold.

O sexo predominante nos animais parasitados por O.cynotis foi o masculino,
representando 57% (12/21) da amostra (Gréfico 7). Os dois casos de cheiletielose foram em

gatos do sexo masculino.

Fémeas

® Machos

Gréfico 2 - Distribuicdo do género dos gatos afetados

Cerca de 62% (13/21) dos animais com otoacariose néo tinha acesso ao exterior
(Grafico 8). Dos oito animais com acesso a rua, seis eram gatos de col6nia que faziam parte

de um programa de captura-esterilizacado-devolugdo de uma associagao.
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® Indoor

Gréfico 3 - Distribuicdo do estilo de vida dos gatos parasitados por O. cynotis

Nos animais parasitados por C. blakei, um dos casos tinha acesso ao exterior € 0
segundo gato permanecia apenas no interior da habitacao.

Quanto a desparasitacdo externa, 70% dos animais (16/23) com acariose nao tinha
a prevencdo de ectoparasitas atualizada (Grafico 9). Quatro dos animais com otoacariose
tinham sido tratados preventivamente com um antiparasitario: em dois gatos teria sido uma
combinagdo de Fipronil e (S)-Metopreno (Frontline® Combo), em um dos casos ndo se
conseguiu determinar e o Ultimo animal tinha sido desparasitado com um spot-on de
selamectina (Stronghold®) dois dias antes do diagnéstico. Nos trés casos restantes, 0s
tutores que trouxeram o0s gatos a consulta desconheciam se teria sido administrado algum

ectoparasiticida ao animal.

Hsim
H n3o

nao sabe

Gréfico 4 - Distribuicdo da resposta a questdo "O seu gato esta desparasitado externamente?"

Apenas um dos animais, parasitado com C. blakei, se apresentou a consulta por
motivos relacionados com a acariose; o tutor mencionou ter visto “caspa andante” no pelo
do gato. A vacinacdo e o exame pré-cirargico foram os motivos mais frequentes pelos quais
0s proprietarios levaram os animais a consulta clinica. Em seis dos casos, o diagnéstico foi
feito na primeira consulta apds o animal ter sido adotado pelos tutores, que procuravam um

exame de estado de saude geral.
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2.2. Sinais clinicos

O tipico exsudado ceruminoso tipo “borras de café” foi o sinal clinico mais comum
observado nos animais atendidos (95% dos casos) com acariose por O. cynotis (Tabela 2).
O prurido - descrito pelos donos, manifestado durante a consulta ou despoletado através do
reflexo otopodal — foi observado em 71% dos gatos afetados. Em 90% dos animais, a otite

externa era bilateral.

Tabela 2 - Frequéncia de sinais clinicos de otoacariose por O. cynotis

Sinal _ Exsudado auricular
- Prurido
Clinico Abundante

Bilateralidade

Escasso
N° animais
(n=21)

17

Nos dois casos de parasitismo por C. blakei, o quadro clinico foi semelhante em
ambos os animais.

Um gato apresentava seborreia em toda a superficie dorsal, mas mais pronunciada
na zona sacral. O pelo quebrado sugeria prurido prolongado, embora ndo fosse visivel
eritema. Na zona lombar foi possivel observar os 4caros em movimento, entre os pelos
(Figura 17).

O segundo animal encontrava-se em bom estado geral, sendo o0s Unicos sinais

clinicos uma ligeira seborreia, prurido e 4caros ativos na zona dorsal.

Figura 17 - Acaro C. blakiei (seta) num gato com seborreia marcada (fotografia da autora)
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2.3. Diagnéstico
A otoacariose foi diagnosticada recorrendo a -

citologia auricular (Figura 18), em animais que manifestavam

sinais clinicos compativeis com otite externa. O &caro O. = i
cynotis foi o responsavel por pelo menos 88% das otites |+ ‘ R

externas diagnosticadas em gatos. Em dois dos casos de * -~
otite externa restantes existia histdria e sintomatologia | =2 =5
compativel com otoacariose, porém ndo se observaram 0s E - g |
acaros quer com o otoscopio quer ao microscopio optico. Figura 18 - Exemplar de O. cynotis

(fotografia da autora)
A cheiletielose, por sua vez, foi diagnosticada em

dois gatos.
Foi possivel ver-se os acaros em atividade entre os pelos e foi realizado um teste
de fita-cola, cujo resultado foi negativo. Foi recomendado o uso de um acaricida em spot-on,

mas néo foi possivel acompanhar o progresso do paciente.

2.4. Tratamento

O tratamento mais frequentemente instituido foi o uso da pomada auricular
Oridermyl®, precedida de limpeza auricular com um produto préprio para o efeito
(Otoclean® ou Otoact®) diariamente, durante 21 dias consecutivos. Nos casos em que foi
possivel realizar acompanhamento, obteve-se a regressdo do quadro clinico no final da
terapia (100% eficacia).

A segunda terapia mais instituida foi o antiparasitario spot-on Advocate®, com ou
sem a complementacdo de limpezas com Otoclean® ou Otoact®. Esta terapia era a de
eleicdo para gatos mais reativos a manipulacdo, e conseguiu-se obter resultados positivos
em apenas uma semana. Era recomendada a repeticdo do tratamento trés semanas apoés a
primeira aplicagédo. Este tratamento foi eficaz em 67% dos casos, sendo que um gato foi
refratario a este tratamento.

Em trés casos, instituiu-se o uso simultaneo do tratamento topico Oridermyl® com
um acaricida sistémico spot-on como o Advocate®, Stronghold® ou Broadline®.

Os proprietarios eram aconselhados a desparasitar externamente os restantes

animais da habitacdo, caso existissem.
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Tabela 3 - Tratamento dos gatos com otoacariose por O. cynotis

Animal Tratamento Acompanhamento
1 Advocate® Sem dados
2 Advocate® Sem dados
3 Limpeza + Oridermyl® + ( Stronghold®) Um més depois: sem sinais clinicos
4 Oridermyl® + Broadline® Um més depois: sem sinais clinicos
5 Otoact® + Oridermyl® Um més depois: sem sinais clinicos
6 Otoact® + Oridermyl® Um més depois: sem sinais clinicos
7 Otoclean® + Advocate® Um més depois: manteve sinais clinicos
8 Oridermyl® Sem dados
9 Advocate® Uma semana depois: sem sinais clinicos
10 Advocate® Sem dados
11 Otoact® +Oridermyl® Um més depois: sem sinais clinicos
12 Otoact® +Oridermyl® Um més depois: sem sinais clinicos
13 Advocate® +Oridermyl® Sem dados
14 Limpeza + Oridermyl® Trés semanas depois: sem sinais clinicos
15 Otoact® + Advocate® Uma semana depois: sem sinais clinicos
16 Nenhum tratamento instituido Sem dados
17 Otoclean® + Broadline® Duas semanas depois: sem sinais clinicos
18 Otoclean® + Broadline® Duas semanas depois: sem sinais clinicos
19 Advocate® Sem dados
20 Broadline® + Oridermyl® Um més depois: sem sinais clinicos
21 Oridermyl® Sem dados

Foi recomendado o uso de um endectocida sistémico ao responsavel por um dos
gatos com cheiletielose, mas nao foi possivel acompanhar o caso por se tratar de um gato
de uma colonia.

No segundo caso de parasitismo por C. blakei foi administrado o endectocida
Broadline® em formato spot-on como tratamento, pelo qual se obteve resolucdo do quadro

clinico no més seguinte.

3. Discusséao

A acariose por O. cynotis foi a mais frequente em gatos, neste periodo de tempo. A
prevaléncia deste acaro foi cerca de 12% nos gatos apresentados ao hospital, em contexto
de medicina interna, o que esta de acordo com os estudos de Duarte et al. (2010) e Beugnet
et al. (2014). Porém, este numero poderia ter sido subestimado, visto que sé se
investigaram casos em que existiam sinais clinicos compativeis com otite externa. Segundo
Sotiraki et al. (2001), podem existir portadores assintomaticos destes acaros.

A cheiletielose teve uma incidéncia de pelo menos 1,14% nos gatos observados no

contexto de medicina interna, valor inferior a um estudo conduzido por Lefkaditis et al.
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(2015) em gatos de rua na Grécia. Todavia, 0 numero de casos poderia ter sido também
subestimado, pois sé contabilizou os casos diagnosticados onde existiam sinais clinicos
evidentes. Em alguns gatos, a sintomatologia pode ser mais discreta ou até mesmo ausente
segundo Curtis (2004) e Miller et al. (2013b).

Em relacdo aos fatores predisponentes para esta otoacariose, nomeadamente o
acesso ao exterior, esta ndo era a realidade da maioria dos animais. Porém, cinco dos
animais indoor tinham sido adquiridos ou adotados recentemente e as condi¢cdes da sua
morada anterior eram desconhecidas. Adicionalmente, este acaro resiste até 12 dias no
ambiente tendo a capacidade de ser trazido do exterior por outro hospedeiro definitivo,
acidental ou em fomites (Miller et al., 2013b; Taylor et al., 2016b).

Quanto as caracteristicas individuais como o sexo e idade nao foram notadas
diferencas relevantes e estdo de acordo com as conclusdes dos estudos de varios autores
(Sotiraki et al., 2001; Lefkaditis et al., 2009; Ferreira et al., 2010; Beugnet et al., 2014; Knaus
et al., 2014b).

Lefkaditis et al. (2015) referem que o pelo comprido é um fator que torna o animal
mais predisposto a acariose por C. blakei, no entanto os dois casos referidos no presente
estudo ocorreram em gatos de pelo curto. O mesmo estudo demonstra que o Outono é a
estacdo do ano em que hd um aumento significativo do diagnostico deste parasita, sendo
gue no presente estudo foi diagnosticada cheiletielose nos animais no Inverno.

De acordo com Sotiraki et al. (2001), o sinal clinico mais comum da acariose por O.
cynotis € a existéncia de um exsudado ceruminoso de cor castanho-escura, 0 que se
verificou em 95% dos casos aqui apresentados. O prurido foi mais prevalente do que o
esperado, atingindo 71% dos animais afetados.

Os dois casos diagnosticados de cheiletielose apresentaram sinais clinicos
semelhantes, entre 0s quais o prurido e a descamacéao seca no dorso, o que vai de encontro
a descricdo do quadro clinico desta acariose segundo alguns autores (Curtis, 2004; Miller et
al., 2013b)

No estudo realizado por Ketzis et al. em 2016, o tricograma foi uma técnica mais
sensivel do que a fita-cola, este Gltimo o método utilizado nos pacientes com cheiletielose
neste estudo. Porém o uso do tricograma poderia diminuir a probabilidade de falsos
negativos na observacdo da amostra no microscopio Optico e identificar a espécie do
parasita.

A citologia auricular foi 0 método utilizado para o diagnéstico de O. cynotis, obtendo
um resultado positivo para 91% (21/23) dos casos em que se suspeitou de otoacariose. Um
estudo feito por Sotiraki et al. (2001) refere que em animais parasitados por um numero

reduzido de O. cynotis, o flushing do canal auditivo com 6leo mineral e massagem poderia
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ser um método de obtencdo de amostra mais sensivel do que a utilizagdo de um cotonete,
tendo sido este ultimo o método escolhido no presente estudo.

Cerca de 70% (16/23) dos tutores dos animais parasitados, ndo realizava a
prevencdo de ectoparasitas e 0s animais tratados preventivamente com um antiparasitario,
ndo utilizavam principios ativos na dosagem recomendada para ser acaricida. Um inquérito
realizado em Lisboa em 2013 concluiu que apenas 52,7% dos proprietarios tinham
desparasitado externamente 0s seus gatos, dos quais 35,7% admitiram ter sido um
tratamento pontual, o que demonstra que a prevencgdo de ectoparasitas ndo é a normalidade
nos gatos (Matos, 2013).

No entanto, a um dos casos de otoacariose tinha sido administrado dois dias antes
do diagnostico um acaricida spot-on a base de selamectina (Stronghold®), que tem 6étima
evidéncia médica na eficacia contra O. cynotis (Shanks et al., 2000; Six et al., 2000). Os
acaros observados no microscopio 6ptico ainda se encontravam ativos e o cerimen
castanho desse animal era abundante. Foi prescrito como tratamento a limpeza do pavilhdo
auricular e a administragéo topica de Oridermyl® durante 21 dias. A falta de limpeza do
canal auditivo, cujo cerimen abundante pode retardar a chegada do acaricida aos acaros e
0 curto espaco de tempo entre a administracdo e o diagndstico podem justificar a existéncia
de acaros vivos apoOs a administracdo de selamectina (Salika & Baraka, 2011; Yang &
Huang, 2016).

A utilizacdo da pomada topica Oridermyl® precedida de limpeza (com Otoclean®,
Otoact® ou outros produtos de limpeza auricular previamente adquiridos pelo proprietario)
foi eficaz nos seis casos (100%) em que foi acompanhada a evolugéo do paciente. Também
a utilizacdo da mesma pomada Oridermyl® com a complementagcédo do antiparasitario spot-
on Broadline® foi eficaz nos dois casos (100%) em que se reavaliou o animal tratado. O
endectocida Broadline® foi também utilizado, com sucesso terapéutico, em outros animais
gue, simultaneamente, fizeram limpezas auriculares diarias com Otoclean®. O endectocida
spot-on Advocate® foi eficaz no tratamento de otoacariose em um dos dois casos (50%) em
que foi complementado com limpezas diarias com Otoclean® ou Otoact®. Um dos gatos foi
refratario a este tratamento (Advocate® + Otoclean®), sendo que o tutor nao teve
disponibilidade para fazer a limpeza com a frequéncia recomendada. No entanto, foi
possivel acompanhar um outro caso em que se utilizou apenas o antiparasitario e se obteve
a remissdo do quadro clinico uma semana depois da aplicacdo. Fourie et al. (2003)
comprovou a eficicia da formulacéo de 10% imidaclopride e 1% moxidectina no tratamento
de O. cynotis, sendo até uma das indica¢cdes do produto no folheto informativo do
Advocate®. A falha na limpeza do canal auricular com cerimen que atrasa a chegada do

acaricida ao acaro, a presenca de uma otite bacteriana e/ou fingica secundaria, a
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subestimacao do peso do gato na balanca ou a existéncia de uma fonte de re-infestacdo em
casa (outro gato, cado ou furdo) poderdo ter sido fatores que justifiquem esta falha no
tratamento da otoacariose.

Nos casos de cheiletielose, sO foi possivel acompanhar um dos casos, que
respondeu positivamente ao tratamento com o spot-on Broadline®. Um dos principios ativos
deste farmaco € o fipronil na dose minima de 10 mg/kg, cuja eficacia contra cheiletielose
felina ja foi comprovada por Scarampella et al. (2005).

4. Conclusbes

Os &caros sao ectoparasitas comuns e uma realidade em Portugal, sendo que o
acaro O. cynotis teve uma prevaléncia de 11,93% (21/176) e C. blakei uma prevaléncia de
1,14% (2/176) nos gatos apresentados no centro de atendimento médico-veterinario onde
decorreu o estudo.

Na pratica clinica, a acariose raramente é o motivo da consulta, sendo que neste
estudo apenas 4,3% (1/23) dos animais foi levado a consulta clinica por sinais clinicos
causados por acaros.

O &caro Otodectes cynotis foi 0 agente etiolégico mais comum da otite externa em
gatos neste estudo (88%) e deve ser tido como a causa mais provavel em casos de otite
externa felina.

Os acaros dos felinos domésticos tém também importancia em termos de saude
publica devido ao seu potencial zoon6tico, como no caso do género Cheyletiella e da sarna
sarcOptica e notoédrica.

A espécie do &caro infestante deve ser determinada para determinar o uso do
farmaco mais eficaz contra a mesma. Para além do uso do acaricida, deve ser recomendado
aos tutores o tratamento simultdneo dos animais coabitantes e desinfestacdo do ambiente
para prevenir nova infestacao.

O tratamento da otoacariose foi 100% eficaz em seis casos onde se utilizou a
pomada otica Oridermyl®, precedido de limpeza do canal auditivo. A utilizagdo simultanea
de Oridermyl® e o endectocida Broadline® foram 100% eficazes em dois animais. A
utilizacdo deste endectocida complementada com limpezas do canal auditivo foi igualmente
eficaz em dois casos.

O endectocida Broadline® foi eficaz no tratamento de um caso de cheiletielose
felina.

A prevencdo da maioria das acarioses nos gatos pode ser alcancada utilizando

como antiparasitario externo um produto com acao acaricida (Anexo).
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Anexo — Antiparasitarios com acao acaricida em gatos

Tabela 4 - Antiparasitarios para prevencgao e tratamento de acariose

Nome comercial Principios Formulacdo Espetro Idade
ativos acaricida minima
Advocate® Imidaclopride +  Spot-on N. cati, O. 9 semanas
(Bayer) Moxidectina cynotis, S.
scabiei
Bravecto spot- | Fluralaner Spot-on O. cynotis, 11
on® (MSD demodex? semanas
Saude Animal)
Broadline® Fipronil + Spot-on C. blakei, O. 7 semanas
(Merial) S-metropeno + cynotis,
eprinomectina +
praziquantel
Stronghold® Selamectina Spot-on C. blakei, N. ' 8 semanas
(Zoetis) cati, O.
cynotis, S.
scabiei

Tabela 5 - Produtos topicos para tratamento de otoacariose

Nome comercial Principios Formulacdo Espetro Idade

ativos acaricida minima
Canaural® Prednisolona+  Gotas O. cynotis -
(Dechra Produtos  nistatina + auriculares
Veterinarios) framicetina +

dietanolamina
Oridermyl® Permetrina + Pomada O. cynotis 8 semanas
(Vetoquinol) sulfato de Otica

neomicina +

nistatina +

acetonido de

triancinolona
Otimectin® Ivermectina Gel auricular = O. cynotis 16
(Esteve) semanas
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