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MARINHO, C.P. Resisténcia a antibiéticos em Staphylococcus spp. isolados de
cées com otite externa e piodermite superficial. 2020. Dissertacdo de Mestrado —
Programa de Pds-Graduacdo em Ciéncias Veterinarias. Faculdade de Medicina
Veterinaria e Zootecnia, Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, Campo
Grande, MS, 2020.

RESUMO

O trabalho teve como propésito avaliar a susceptibilidade e a resisténcia
bacteriana de Staphylococcus spp. isolados de otite externa e piodermite
superficial de cdes. Foram avaliadas 109 amostras de cées que apresentavam
sinais de infec¢des de pele ou orelha por meio de cultura e antibiograma. Houve o
crescimento de Staphylococcus em 87 amostras (79,82%). Os resultados de
antibiograma apresentaram como valores de resisténcia aos antimicrobianos
Doxiciclina (68,97%), Sulfametoxazol com trimetropim (65,52%), Enrofloxacina
(54,02%), Norfloxacino (51,72%), Azitromicina (42,53%), Gentamicina (34,48%),
Cefovecina (32,18%), Cefalexina (24,14 %) e Amoxicilina com clavulanato e
Polimixina B (16,09%) nas amostras. Amoxicilina com clavulanato apresentou as
menores taxas de resisténcia e a doxiciclina apresentou as maiores taxas de
resisténcia encontradas. Observou-se um aumento encontrado nas resisténcias
bacterianas dos Staphylococcus spp. Foi também realizada diferenciacéo entre
Staphylococcus spp. coagulase positivo e coagulase negativo, devido ao seu
potencial patogénico, no qual houve diferenca significativa entre o0s
antimicrobianos nas amostras coagulase positivo (p<0,05) e ndo houve diferenca
significativa encontrada nas amostras coagulase negativo (p>0,05). Foram
isoladas 54 amostras (62,07%) consideradas multirresistentes, entre elas 8
amostras de Staphylococcus spp. coagulase negativo.

Palavras-chave: antibioticoterapia, canino, resisténcia, perfil antimicrobiano
ABSTRACT

The work aimed to evaluate the susceptibility and bacterial resistance of
Staphylococcus spp., found in otitis externa and superficial pyoderma in dogs. 109
samples of dogs with symptoms of skin or ear infections were evaluated using
culture and antibiogram. There was bacterial growth of Staphylococcus in 87
samples (79.82%). Whose antibiogram results showed resistance values to
antimicrobials Doxycycline (68.97%), Sulfamethoxazole with trimethoprim
(65.52%), Enrofloxacin (54.02%), Norfloxacin (51.72%), Azithromycin (42.53) %),
Gentamicin (34.48%), Cefovecin (32.18%), Cephalexin (24.14%) and Amoxicillin
with Clavulanate and Polymyxin B (16.09%) in the samples. Amoxicillin with
clavulanate had the lowest resistance rates and doxycycline had the highest
resistance rates found. There was a gradual increase in the bacterial resistance of
Staphylococcus spp. Differentiation between Staphylococcus spp. positive
coagulase and negative coagulase, due to their pathogenic potential, in which
there was a significant difference between antimicrobials in the coagulase positive
samples (p <0.05) and there was no significant difference found in the coagulase
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negative samples (p> 0.05). 54 samples (62.07%) were considered to be
multidrug-resistant, including 8 samples of Staphylococcus spp. coagulase
negative.

Key words: antibiotic therapy, canine, resistant, antimicrobial profile

CAPITULO 1

1. INTRODUCAO

A resisténcia aos antibidticos é um dos grandes desafios que a medicina e
a medicina veterinaria enfrentam e é causada principalmente pela evolucédo das
bactérias, pela mutacdo espontanea e recombinacdo de genes, que criam
variabilidade genética sobre a qual atua a selecdo natural selecionando os mais
aptos (ANDRADE, 2002).

Além disso, 0 uso indiscriminado de antimicrobianos e doses calculadas
erroneamente, podem gerar multirresisténcias de diversos patdgenos,
representando uma ameaca importante a saude dos animais, ocasionando
também um fator preocupante em saude publica (TOUTAIN, 2003).

Quanto ao panorama das resisténcias medicamentosas em animais, 0S
agentes antimicrobianos tem sido tema de uma grande preocupac¢do, ndo sé em
relagdo a saude humana, mas também na medicina veterinaria. Assim, sabe-se
que os antibidticos sdo usados amplamente e indiscriminadamente para o
tratamento e a prevencao de doencas ligadas a infeccdo em animais domésticos,
assim como nos animais de producédo, além de serem auxiliares no crescimento
fisico destes (PELCZAR et al.,1996).

O género Staphylococcus é constituido por bactérias Gram-positivas, com
tamanho entre 0,8 a 1 um e de aspecto visualizado ao microscopio de cachos de
uvas. Existe uma classificacdo em 49 espécies e 26 subespécies, sendo baseado
em suas diferencas genotipicas e processos patogénicos. Sao aerdbias ou
anaerobias facultativas, catalase positivas, ndo apresentam motilidade e nem
esporulacéo (QUINN et al., 2002; BOND e LOEFFLER, 2012).
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Muitas vezes os Staphylococcus spp. podem gerar abscessos na camada
cutanea, otites, infec¢cdes urinarias e certas cepas criam toxinas que podem
provocar problemas gastrointestinais e sindrome do choque toxico em animais e
humanos (LARRY e BUSH, 2016).

As infeccOes bacterianas cutadneas sdo um problema comum na rotina
clinica veterinaria, provocadas por colonizacédo ou invasdo de bactérias na pele,
principalmente causado por Staphylococcus coagulase positiva, sendo o micro-
organismo mais comumente encontrado o Staphylococcus pseudintermedius,
considerado uma das principais causas de utilizacdo de antimicrobianos. Nas
piodermites mais profundas, crbnicas e recorrentes outros agentes podem estar
associados como Pseudomonas spp., Proteus spp., Escherichia coli, Bacteroides
spp., Streptococcus spp., Fusobacterium spp. e Clostridium spp. (BIRCHARD e
SHERDING, 2008).

Piodermatites sédo frequentemente secundarias a causas primarias, como
processos  alérgicos, seborreicos, disturbios de queratinizagdo e
imunodeficiéncias, e s&o comumente encontrados em cédes e mais raramente em
gatos (MILLER et al., 2013).

As otopatias também sdo comumente encontradas nha rotina clinica
veterinaria, principalmente a otite externa bacteriana, que € caracterizada como a
inflamacéo de pele e estruturas acessorias do meato acustico externo, provocada
por colonizacdo ou invasdo de bactérias na pele. Fatores perpetuadores, como
por exemplo a anatomia da orelha canina, mantém e agravam a doenca
inflamatoéria, que pode ser causada por Staphylococcus pseudintermedius,
Proteus mirabilis, Pseudomonas aeruginosa e Escherichia coli, porém o
Staphylococcus spp. € 0 microorganismo mais comumente isolado (BIRCHARD e
SHERDING, 2008).

Apesar da constante evolucdo dos farmacos, a resisténcia bacteriana em
infeccbes continua sendo um grande motivo para preocupacgdo, principalmente
devido a presenca de bactérias multirresistentes em animais com potencial
zoonatico. O que reforca a ideia de que a comunidade cientifica deve estar mais

alerta quanto ao uso indiscriminado e sem protocolos sistematizados das classes
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dos antibidticos, buscando minimizar sua utilizacdo e obter uma melhora no seu
qguadro de beneficios (WEESE, 2015).

No que se refere & conduta no combate as resisténcias bacterianas, as
culturas bacterianas e testes de susceptibilidade sao essenciais quando houver o
indicio de que exista resisténcia aos medicamentos em determinado caso e que
sem esta conduta, se faz impossivel uma acdo mais segura contra as bactérias.
No atual contexto, as bactérias com maior indice de ocorréncias de resisténcia
sao Escherichia coli, as Pseudomonas aeruginosas, Klebsiella pneumoniae,
Enterobacter spp., a Enterococcus spp. e Staphylococcus pseudintermedius.
Sendo que Staphylococcus spp. € a bactéria mais resistente encontrada
(PAPICH, 2013).

2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVOS GERAIS
- ldentificar a presenca de Staphylococcus spp. em amostras de otite
externa e piodermite superficial de cées, assim como seu perfil de resisténcia

antimicrobiana.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Identificar a frequéncia de Staphylococcus spp. na otite externa de cées.

- ldentificar a frequéncia de Staphylococcus spp. na piodermite superficial
de cées.

- Avaliar a resisténcia de Staphylococcus spp. frente a antimicrobianos pela
técnica de disco difusao.

3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 PIODERMITES
Estima-se que em torno de 20 a 75% de todos os caninos atendidos em
uma rotina de clinica veterinaria apresentem alguma afeccao cutanea ou otologica

As piodermites sdo causas comuns de visitas de animais de estimagéo a clinica
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veterinaria de pequenos animais, sendo cdes mais afetados e mais raramente,
gatos (HILL et al., 2006).

A piodermite bacteriana superficial € a doenga mais comumente
encontrada em afeccdes cutaneas de cdes, sendo causada por bactérias
piogénicas, podendo existir a presencdo ou nao de pus visualizado
macroscopicamente. A alta incidéncia em cées pode ser explicada pelo fato dos
cdes possuirem um estrato cérneo mais fino e compacto, possuir poucos lipidios
intracelulares, além de apresentar pH da pele mais elevado (MILLER et al., 2013).

A piodermite € definida como a infeccdo bacteriana do tegumento que
envolve o foliculo piloso e a epiderme adjacente. Podem ser classificadas com
piodermite superficial e piodermite profunda, dependendo da profundidade da
derme em que a infecdo atinge. Podem ocorrer devido a um fator priméario, mas
geralmente sdo secundarias, associadas com endocrinopatias, distlrbios do
sistema imune e de forma idiopatica (CONCEICAO e FABRIS, 2000).

O principal agente etiolégico envolvido nessas piodermites sé&o
Staphylococcus spp., principalmente Staphylococcus pseudintermedius, sendo ele
coagulase positivo. Staphylococcus spp. sdo considerados bactérias comensais
da pele do caes e gatos, porém devido a alguma alteracdo na estrutura da pele,
podem se apresentar de forma patogénica causando alterac6es e dando inicio a
infeccdo bacteriana. E um dos principais motivos do uso dos antimicrobianos na
medicina veterinaria, sendo eles rotineiramente utilizados de forma empirica, com
a cefalosporina se apresentando como farmaco de primeira escolha (CODNER e
RHODES, 2003; HNILICA, 2011).

Staphylococcus aureus, Staphylococcus hyicus e o Staphylococcus
schleiferi também séo encontrados, porém em quantidade bem inferior (MILLER
et al., 2013). Além destes, Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Micrococcus
spp., € Actinobacter spp. estdo entre as bactérias normalmente encontradas na
pele, sendo consideradas patdégenos oportunistas, podendo causar lesdo em

casos de ruptura da barreira cutanea (KAHN e LINE, 2010).

3.2 OTITES
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As otopatias também s&o muito comuns na rotina de pequenos animais,
sendo mais comum em cdes e menos comum em gatos. O principal caso de
otopatia encontrada € a otite, que é classificada como uma inflamagé&o parcial ou
total do canal auditivo. Sao classificadas de acordo com a por¢cdo do conduto
auditivo afetado como externas, médias ou internas, podendo se apresentar de
forma unilateral ou bilateral (LOPEZ e FERNANDES, 2015).

Estima-se que a otite externa acometa de 5 a 20% da populacdo de caes
em algum momento da vida, podendo chegar a 40% dependendo da regido em
gue se encontra. Isso esta relacionado com as caracteristicas anatdomicas da
orelha serem favoraveis, além de ser uma extensdo do sistema tegumentar, o
que leva a predisposicdo maior de caes com dermatopatias desenvolverem otites
(HNILICA, 2011).

O conduto auditivo é constituido por uma microbiota normal composta por
bactérias e leveduras, principalmente Staphylococcus coagulase positivo,
Staphylococcus coagulase negativo e Malassezia pachydermatis. S&o
considerados micro-organismos oportunistas, pois quando o conduto auditivo
sofre alteracbes de umidade, pH, variacbes de temperatura, tais micro-
organismos podem se proliferar de forma massiva, tornando-se patégenos
responsaveis por causar otite (MOURA et al., 2010).

Além dos Staphylococcus spp., também podem ser encontradas nos
condutos auditivos infeccionados, bactérias como Proteus sp, Pseudomonas sp,
Corynebacterium sp e Escherichia coli (ALMEIDA et al., 2016).

3.3 STAPHYLOCOCCUS SPP.

O género Staphylococcus spp. € constituido por minusculas e inertes
bactérias Gram-positivas, com tamanho entre 0,8 a 1 um e de aspecto visualizado
ao microscopio de cachos de uvas, podendo ser encontradas facilmente em
animais e pessoas, especialmente na pele e nas mucosas, sem atrapalhar a
saude destes seres (LARRY e BUSH, 2016).

Existe uma classificagdo em 49 espécies e 26 subespécies, baseada em

suas diferencas genotipicas e processos patogénicos. Sao aerdbias ou
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anaerobias facultativas, catalase positiva, ndo apresentam motilidade e nem
esporulacdo (QUINN et al., 2002; BOND e LOEFFLER, 2012).

Estas bactérias crescem rapidamente na maior parte dos meios nutritivos ou
de enriquecimento apés 24 horas de incubacdo, onde aparecem colbnias
redondas, lisas, elevadas e brilhantes, com cerca de 1 a 2 mm e de colorac&o que
varia de branco acinzentado a amarelado (BOND e LOEFFLER, 2012).

Elas séo divididas em dois grupos, coagulase positivo e coagulase negativo,
dependendo da sua capacidade em coagular o citrato no soro, ocorrendo a
transformacdo da fibrina em fibrinogénio, no qual é necessaria a enzima
coagulase. A presenca desta enzima coagulase esta diretamente relacionada
com a capacidade de patogenicidade da bactéria em determinar infeccdes,
mesmo sobre pouca influéncia de fatores predisponentes (BOND e LOEFFLER,
2012).

Desse modo, os tipos que apresentam a enzima sdo chamados de
Staphylococcus coagulase positivo, que se comportam como a classe mais
patogénica, e as que ndo apresentam sao chamadas de Staphylococcus
coagulase negativo, pertencendo a classe menos patogénica dessas bactérias
(PENNA et al., 2011).

Staphylococcus spp. coagulase positivos sdo de extrema importancia na
ocorréncia de dermatopatias e otopatias em pequenos animais. Os fatores de
viruléncia desse microorganismo estdo correlacionados a presenca de proteinas
de superficie, producdo de toxinas como as hemolisinas e enzimas denominadas
lipases, proteases, coagulases e enterotoxinas, que Sao capazes de promover a
guebra da barreira cutanea e causar a enfermidade (CODNER e RHODES, 2003).

Staphylococcus pseudintermedius € 0 micro-organismo mais encontrado
em pequenos animais e o Staphylococcus aureus em humanos, sendo o S.
aureus o principal responsavel por infeccdes hospitalares, podendo haver a
transmissao interespécie devido a proximidade do homem com o animal (PENNA
et al.,2011).

Outro  microorganismo  patogénico em medicina veterinaria €

Staphylococcus hyicus, que se caracteriza por ser um agente patogénico danoso
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em variadas espécies de animais, causando epidermite exsudativa, sendo menos

comumente isolado em pele e orelhas de caes e gatos (MOTA, 2005).

3.4 RESISTENCIA BACTERIANA

No decorrer da historia da humanidade, as infeccfes representam um
perigo iminente a saude humana e animal, além de serem uma grande causa de
mortalidade e de doencas seguidas de sequelas. As primeiras experiéncias
cientificas ligadas a antibioticoterapia ocorreram por volta do ano de 1930 com a
classe das sulfonamidas, acompanhadas pelo surgimento da penicilina nos anos
de 1940 (ARESTRUP, 2006).

A meticilina, antibiético betalactamico, pertence ao grupo das penicilinas e
era utilizada como primeira escolha de tratamento em infec¢cdes causadas por
bactérias gram-positivas. Entretanto, atualmente ndo é mais utilizada devido a
resisténcia dos antimicrobianos a esse farmaco. Essa resisténcia esta associada
a recombinacdes e mutacbes que ocorrem nos genes destas bactérias,
associadas a presenca do gene mecA, que confere resisténcia a penicilina por
meio da alteracdo de uma proteina conhecida como penicillin-binding protein 2a -
PBP2a. (BECK et al., 2012).

A resisténcia antimicrobiana dos Staphylococcus spp. isolados das
secrecbes de caes; vem aumentando cada vez mais ao longo dos anos, assim
como a resisténcia aos antibidticos entre os varios géneros bacterianos, o que
representa um enorme problema de saude publica mundial, tendo em mente que
0S NOVOsS recursos terapéuticos ndo acompanham a evolugdo dos mecanismos
desenvolvidos de resisténcia bacterianos (PATERSON, 2006).

Os Staphylococcus coagulases positivos resistentes a meticilina sao
responsaveis por causar uma enorme variedade de infeccbes em animais e
humanos, como bacteremia, infeccbes hospitalares, piodermites, otites e
infecgcbes pos-cirdrgicas e tornam-se cada vez mais reconhecidos como 0s
patdogenos oportunistas que mais limitam as opc¢les terapéuticas eficientes em
animais e humanos (JORDAN et al., 2011).

Essas infecgbes se tornam mais preocupantes com o0 aparecimento de

Staphylococcus coagulase positivo resistente a meticilina que apresenta o gene
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mecA adquirido, conferindo resisténcia a todos os beta lactamicos, e geralmente
resistente também a outras classes de antibioticos, como os flouroquinolonas e os
aminoglicosideos (SMITH, 2015).

A emergéncia desse patogeno isolado de infeccbes de pele, otites e
infeccbes pobs-cirurgicas esta relacionada ao aumento significativo da prevaléncia
de Staphylococcus spp. multirresistentes e resistentes a meticilina em medicina
veterindria, 0 que gera uma grande limitagdo para o seu tratamento (BOND e
LOEFFLER, 2012).

Existem dois tipos de resisténcia bacteriana: a resisténcia adquirida, na qual
as bactérias evoluem conforme a sua relacdo com determinados antibioticos,
sendo que a resisténcia se da por meio da informagcédo passada no seu genoma
para as células-filhas e através do processo de conjugacdo bacteriana. Isso
acontece devido a tratamentos errados, permitindo o fortalecimento das bactérias
perante esta falha de conduta. Também, este tipo de resisténcia ocorre devido as
mutacdes involuntarias ou pela captacdo de caracteres genéticos de outras
bactérias, com o uso ou ndo de antibidticos. J& a resisténcia nata, trata-se de uma
resisténcia natural que certas células possuem sem terem entrado em contato
com alguns tipos de antibidticos (BOURGUIGNON, 2012).

De acordo com sua atuacdo, os antimicrobianos sdo classificados por sua
acao: bateriostatica, impedindo ou minimizando a multiplicacéo celular, incluindo
as sulfas, as tetraciclinas, os macrolideos e o cloranfenicol. E sua ac¢éo
bactericida, quando o antibiético elimina a populacdo bacteriana e atua na
esséncia do seu desenvolvimento, estando entre eles os aminoglicosideos, as

quinolonas, as penicilinas e as cefalosporinas, entre outros (ALGARVE, 2015).

3.5 POTENCIAL ZOONOTICO

Animais de estimacdo como cdes e gatos sdo considerados atualmente
como parte da familia, e consequentemente o contato fisico direto entre eles e os
humanos é muito frequente. Desta forma, os cées tem sido associados como
fonte potencial de disseminacdao de agentes resistentes a antibacterianos, uma
vez que os antibidticos vém sendo usados em larga escala e de forma
indiscriminada na medicina veterinaria (GUARDABASSI et al., 2004).
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Uma outra preocupacao crescente é a deteccdo comprovada da transmissao
zoonotica de bactérias resistentes entre animais e humanos, devido ao contato
intenso destes, fazendo com que os humanos desenvolvam patogenias causadas
pela bactéria que primariamente estava na microbiota de cédes e gatos (SORUM,
e SUNDE, 2001; LANZ et al., 2003).

A transmissdo zoonoética de isolados de Staphylococcus spp. de animais de
estimacdo para o homem ja foi descrita na literatura (TANNER et al., 2000;
GUARDABASSI et al. 2004). Em 2006, foi identificado o primeiro caso de infecéo
por Staphylococcus pseudintermedius em um humano transmitido por um canino
(VAN HOOVELS et al., 2006). SASAKI et al. (2007) também classificaram duas
estirpes em humanos como pertencendo a S. intermedius, anteriormente a nova
reclassificacéo.

Outro estudo realizado em 2009 nos Estados Unidos, sugere a colonizacéo
da pele de um tutor de cédo por Staphylococcus coagulase negativo meticilina
resistente, proveninente do canino, causando piodermatite. Esse fato pode indicar
um risco aos tutores e profissionais veterinarios de serem colonizados por estas
bactérias (FRANK et al., 2009).

3.6 ANTIMICROBIANOS

3.6.1 Tetraciclinas

As tetraciclinas sdo produzidas por diversas espécies de Streptomyces e
algumas sdo semi-sintéticas. E o grupo de antibiéticos com o mais amplo
espectro de acdo atuando através do bloqueio da sintese proteica e possuindo
acao bacteriostatica sobre diversos microrganismos. De um modo geral, a
doxicilina é a tetraciclina mais ativa. Nao € possivel definir os limites precisos da
eficacia das tetraciclinas sobre os diferentes tipos de estirpe bacteriana
(GARRETT et al., 2001).

O mecanismo de acao consiste basicamente na inibicdo da sintese protéica,
ligando-se ao ribossomo 30S da bactéria, impedindo o acesso do RNA
transportador aminoacil ao local receptor A no complexo RNA mensageiro —

ribossomo. Dessa forma, as tetraciclinas impedem a introducdo de novos
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aminoacidos na cadeia peptidica em inicio (BROOKS et al., 2000). De uma forma
geral as bactérias tornam-se resistentes as tetraciclinas por aquisicdo de
plasmidios R. A resisténcia determinada por estes plasmidios é mediada por
certas proteinas denominadas Tet (Tet A, B, C e D) que, uma vez formadas,
localizam-se na membrana citoplasmatica, provocando a saida das tetraciclinas
do citoplasma da bactéria. Embora os plasmidios R, que codificam as proteinas
Tet, sejam bastante frequentes em muitas bactérias, ndo tém sido encontrados
nas bactérias cujas infeccbes sao preferencialmente tratadas com estes farmacos
(TRABULSI et al., 2004).

A resisténcia ocorre ainda por inativacdo enzimatica das tetraciclinas. Esta
alta prevaléncia da resisténcia a estes antimicrobianos deve-se a
transmissibilidade de plasmidios e parece estar relacionada com a estreita
proximidade dos genes que determinam a resisténcia com a parte do plasmidio
gue comanda a transferéncia (TAVARES, 2001).

3.6.2. Sulfonamidas

As  sulfonamidas representam todos os derivados da p-
aminobenzenossulfamida  (sulfanilamida) e sdo  classificadas como
bacteriostaticas para bactérias gram-positivas e gram-negativas entéricas,
clamidias, Nocardia spp. e protozoarios. (BROOKS et al., 2000). O seu efeito
antibacteriano é intensificado pelo trimetoprin, sendo sinérgico e bactericida.
(ANDRADE, 2002).

As sulfas competem com o acido para-aminobenzdéico (PABA), um precursor
do &cido félico. Este por sua vez é precursor das substancias que formam os
acidos nucléicos bacterianos (ANDRADE, 2002). A resisténcia bacteriana as
sulfas geralmente ocorre de maneira gradativa e lenta. Entretanto, uma vez
estabelecida € persistente e irreversivel (SPINOSA et al., 2002).

A resisténcia frequentemente € decorrente de mutacédo ou da aquisicdo de
plasmidios R. As mutacdes podem levar a superproducdo de PABA e alteracdes
estruturais de enzimas que participam da sintese do acido tetraidrofdlico. Os
plasmidios R codificam uma diidropteroato sintetase, com a qual as sulfonamidas

nao combinam. Apesar das bactérias poderem se tornar resistentes ao trimetoprin
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por meio de mutacdo, 0 mecanismo genético mais importante é a aquisicdo de
plasmidios R, que codificam a sintese de uma diidrofolato redutase, que é
resistente a acdo do farmaco (TRABULSI et al., 2004).

3.6.3. Fluoroquinolonas

As quinolonas e as fluorquinolonas sdo a classe dos antibioticos derivados
do &cido nalidixico. As fluorquinolonas resultam da introducdo de um &tomo de
fldor na posicdo 6 do nucleo quindlico e possuem varias vantagens quando
comparadas as quinolonas: um espectro de acdo muito mais largo, assim como
uma atividade antibacteriana intrinseca mais intensa e uma melhor difusdo para
os tecidos com uma toxicidade mais reduzida (GARRET et al., 2001).

As fluorquinolonas sdo um grupo de agentes antimicrobianos sintéticos
utilizados em medicina humana e medicina veterinaria para o tratamento de um
grande numero de infeccdes e de enfermidades infecciosas (OTERO et al., 2001).

As quinolonas de primeira geragado possuem um pequeno espectro, atuando
em Escherichia coli e Proteus sp. As de segunda geracdo, como por exemplo a
enrofloxacina, sdo ativas contra bactérias gram-negativas, gram-positivas,
micoplasmas e clamidias. Ja as quinolonas de terceira geracdo tém o mesmo
espectro das de segunda geracdo, porém sdo ativas frente ao Streptococcus
pneumoniae (ANDRADE, 2002).

A resisténcia adquirida as fluorquinolonas ocorre nas bactérias por um
processo de mutacdo levando ao aparecimento de DNA girase e topoisomerases
IV modificadas e refratarias a acdo dos antimicrobianos. A resisténcia bacteriana
as fluorquinolonas também pode se manifestar por modificagbes nos canais
porinicos da membrana celular externa das bactérias, o que diminui muito a
difusdo dos antimicrobianos para o interior celular. Mecanismos de resisténcia
bacteriana frente as fluorquinolonas mediados por plasmidios foram pouco
observados e séo insignificantes (TAVARES, 2001).

3.6.4 Macrolideos
Os macrdlideos consistem na classe dos antimicrobianos que possuem um

anel macrocitico na sua estrutura molecular. Sao classificados como
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bacteriostaticos, que se ligam a fracdo 50S do ribossomo bacteriano, impedindo a
sintese protéica. Sao integrantes deste grupo a eritromicina, a espiramicina, a
josamicina, a roxitromicina, a claritromicina, a azitromicina e a tilosina (TAVARES,
2001).

A azitromicina é um macrolideo semi-sintético derivado da eritromicina, que
se caracteriza pelo maior espectro de acédo, sendo classificada como capaz de
atuar contra bactérias Gram-negativas e positivas (SPINOSA et al., 2002).

A resisténcia para esse antimicrobiano pode ser decorrente de mutagcéo ou
plasmidio R. A resisténcia por mutacdo tem sido relatada Streptococcus
pyogenes, Staphylococcus aureus e outras bactérias, sendo devido a uma
alteracdo de uma proteina na subunidade 50S, onde se fixa a eritromicina. A
resisténcia mediada por plasmidios R pode ser encontrada nas mesmas
bactérias, mas é decorrente de metilacdo do RNA ribossémico. Em consequiéncia
desta alteracéo, o antimicrobiano ndo se fixa aos ribossomos. (TRABULSI et al.,
2004).

3.6.5 Aminoglicosideos

Os aminoglicosideos sao antimicrobianos extraidos de actinomicetos do
grupo Streptomyces. Sdo formados por dois ou mais aminoagucares unidos por
uma ligagéo glicosidica a uma hexose aminada. Os antimicrobianos desta classe
sdo rapidamente bactericidas, dependendo da concentracdo utilizada, ou seja,
qgquanto maior for a concentracdo mais rapidamente exerceram o0 seu efeito
(PAPICH, 2011).

Séo integrantes desse grupo: a estreptomicina, a neomicina, a canamicina, a
amicacina, a tobramicina e a gentamicina. Sao trés os mecanismos quimicos da
resisténcia encontrada nessa classe: modificacdes ribossémicas, alteracfes de
permeabilidade e producdo de enzimas inativantes, sendo o Ultimo mais
importante. Os dois primeiros sdo mediados por muta¢gées cromossémicas e, 0
altimo, por plasmidios R (BROOKS et al., 2000).

O espectro de accdo dos aminoglicosideos é, de uma forma geral, bastante
extenso, abrangendo ndo sé bactérias gram-positivas e gram-negativas como

também o bacilo de Koch. A grande desvantagem dos aminoglicosideos séo os
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seus potenciais efeitos toxicos, particularmente os que se exercem sobre o0 8° par
de nervo craniano e sobre o rim (GARRETT et al., 2001).

3.6.6. Beta lactamicos

Os antibidticos B lactdmicos incluem as penicilinas, cefalosporinas,
cefamixinas, oxicefamixinas, amidinopenicilinas, carbapeménicos, acido
clavulanico, sulbactam e os antibidticos monobactamicos. Estes antibioticos
apresentam um anel B lactamico na sua estrutura quimica e atuam através da
inibicdo da sintese do peptidoglicano da parede bacteriana, por bloqueio da
formacéo das ligacdes transpeptidasicas, pelo que a sua atividade é bactericida.
Um aspeto fundamental comum a todos os antibidticos desta classe é a
necessidade do anel B lactdmico se manter integro para que a atividade
antibiotica também seja mantida. Assim, qualquer que seja o antibiético da classe
dos B lactdmicos, a abertura do referido anel, por exemplo através das B
lactamases, anula completamente a sua atividade (GARRETT et al., 2001,
LINDSAY, 2011)

As penicilinas sdo antibioticos produzidos por fungos do género Penicillum
ou obtidos por semi-sintese. Todas as penicilinas sdo fundamentalmente
sensiveis a inativagao pelas 3 lactamases bacterianas, com excecao parcial para
a meticilina que resistem a presenca de penicilinases dos estafilococos mas que
no entanto sao inativadas pelas 3 lactamases da maior parte das bactérias gram-
negativas. Em consequéncia do crescente aparecimento de estirpes produtoras
de B lactamases surgiram os inibidores das referidas enzimas, como por exemplo,
0 &cido clavulanico e o sulbactam (GARRETT et al., 2001).

As bactérias geralmente se tornam resistentes a estes antimicrobianos pela
producdo das beta-lactamases. Estas substancias sdo enzimas dotadas de
capacidade de hidrolisar o anel beta-lactamico, transformando os antibiéticos
correspondentes em produtos inativos (TRABULSI et al., 2004).

A amoxicilina €& uma penicilina de amplo espectro, semissintética,
pertencente ao subgrupo das aminopenicilinas, é considerada ativa sobre todos
0s cocos e bacilos gram-positivos. No entanto, os estafilococos produtores de 3

lactamases séo resistentes (GARRETT et al., 2001). A resisténcia a meticilina em



458
459
460
461
462
463
464
465
466
467
468
469
470
471
472
473
474

475

476
477
478
479
480
481
482
483
484
485
486
487
488
489
490
491
492
493
494
495

22

S. pseudintermedius é, normalmente, caracterizada pela presenca do gene mecA,
gue confere resisténcia tanto a meticilina, como para todos os outros antibioticos
betalactamicos, incluindo penicilinas, cefalosporinas e carbapenemos (BOND &
LOEFFLER, 2007).

Existem trés mecanismos de resisténcia a antibidticos beta-lactamicos
distintos: diminuicdo da penetracdo através da membrana celular externa por
forma a aceder as enzimas da parede celular, producdo de betalactamases e
resisténcia das proteinas de ligacdo a penicilina a ligacdo por betalactamicos
(PAPICH, 2011).

As cefalosporinas sdo derivados semissintéticos da cefalosporina C e
classificam-se em primeira, segunda, terceira e quarta geracdo, sendo esta
classificacdo baseada no seu espetro de acdo. A semelhanca das penicilinas, as
cefalosporinas séo bactericidas e possuem trés mecanismos proprios: diminuicdo
da permeabilidade e aumento do efluxo, producdo de betalactamases e
resisténcia das proteinas a ligacdo por betalactamicos (RIVIERE & PAPICH,
2009).
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CAPITULO 2

Artigo (formatado seguindo as normas da revista: Arquivo Brasileiro de Medicina
Veterinaria e Zootecnia - ABMVZ).

RESISTENCIA A ANTIBIOTICOS EM STAPHYLOCOCCUS SPP. ISOLADOS DE
CAES COM OTITE EXTERNA E PIODERMITE SUPERFICIAL

[Antibiotic resistance of Staphylococcus spp. isolated from dogs with external otitis and superficial

pyoderma]

C.P. Marinho; A.L. Zilio; C.R.B. Leal; V.J.Babo-Terra.
! Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — Campo Grande/MS
RESUMO

O trabalho teve como propoésito avaliar a susceptibilidade e a resisténcia bacteriana dos
Staphylococcus spp., encontrados em otite externa e piodermite superficial em cédes. Foram
avaliadas 109 amostras de cdes que apresentavam sintomas de infecgdes de pele ou orelha,
através de cultura e antibiograma. Houve o crescimento bacteriano de Staphylococcus em
87 amostras (79,82%). Cujos resultados de antibiograma apresentaram como valores de
resisténcia aos antimicrobianos Doxiciclina (68,97%), Sulfametoxazol com trimetropim
(65,52%), Enrofloxacina (54,02%), Norfloxacino (51,72%), Azitromicina (42,53%),
Gentamicina (34,48%), Cefovecina (32,18%), Cefalexina (24,14 %) e Amoxicilina com
Clavulanato e Polimixina B (16,09%) nas amostras. Amoxicilina com clavulanato
apresentou as menores taxas de resisténcia e a doxiciclina apresentou as maiores taxas de
resisténcia encontradas. Observou-se aumento gradual encontrado nas resisténcias
bacterianas dos Staphylococcus spp. Foi também realizado a diferenciacdo entre
Staphylococcus spp. coagulase positivo e coagulase negativo, devido ao seu potencial
patogénico, no qual houve diferenca significativa entre os antimicrobianos nas amostras
coagulase positiva (p<0,05) e ndo houve diferenca significativa encontrada nas amostras
coagulase negativa (p>0,05). Foram isoladas 54 amostras (62,07%) consideradas

multirresistentes, entre elas 8 amostras de Staphylococcus spp. coagulase negativo.
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Palavras-chave: antibioticoterapia, canino, resisténcia, perfil antimicrobiano
ABSTRACT

The work aimed to evaluate the susceptibility and bacterial resistance of Staphylococcus
spp., found in otitis externa and superficial pyoderma in dogs. 109 samples of dogs with
symptoms of skin or ear infections were evaluated using culture and antibiogram. There
was bacterial growth of Staphylococcus in 87 samples (79.82%). Whose antibiogram
results showed resistance values to antimicrobials Doxycycline (68.97%),
Sulfamethoxazole with trimethoprim (65.52%), Enrofloxacin (54.02%), Norfloxacin
(51.72%), Azithromycin (42.53) %), Gentamicin (34.48%), Cefovecin (32.18%),
Cephalexin (24.14%) and Amoxicillin with Clavulanate and Polymyxin B (16.09%) in the
samples. Amoxicillin with clavulanate had the lowest resistance rates and doxycycline had
the highest resistance rates found. There was a gradual increase in the bacterial resistance
of Staphylococcus spp. Differentiation between Staphylococcus spp. positive coagulase
and negative coagulase, due to their pathogenic potential, in which there was a significant
difference between antimicrobials in the coagulase positive samples (p <0.05) and there
was no significant difference found in the coagulase negative samples (p> 0.05). 54
samples (62.07%) were considered to be multidrug-resistant, including 8 samples of

Staphylococcus spp. coagulase negative.
Keywords: antimicrobial profile, antibiotic therapy, canine, resistant.
INTRODUCAO

Estima-se que em torno de 20 a 75% de todos os caninos atendidos em uma rotina
de clinica veterinaria apresentem alguma afeccdo cutanea ou otologica (Hill et al., 2006).
Sabe-se que 0s microorganismos mais comumente encontrados nas piodermites e otites de
cdes sdo os Staphylococcus spp. coagulase positiva, principalmente o Staphylococcus

pseudintermedius (Miller et al., 2013).

A resisténcia antimicrobiana dos Staphylococcus spp., isolados das secrecdes de
cdes, vem aumentando cada vez mais ao longo dos anos, assim como a resisténcia aos

antibidticos entre os varios géneros bacterianos, o que representa um enorme problema de



56
57
58

59
60
61
62

63
64
65
66
67

68
69
70
71
72
73
74

75
76
77
78
79

80

81
82
83

27

salde publica mundial, tendo em mente que 0S novos recursos terapéuticos ndo
acompanham a evolugcdo dos mecanismos desenvolvidos de resisténcia bacterianos
(Paterson, 2006).

A emergéncia desse patdgeno isolado de infeccBes de pele, otites e infecgdes pos
cirurgicas esta relacionado ao aumento significativo da prevaléncia de Staphylococcus spp.
multirresistentes e resistentes a meticilina (MRS) em medicina veterinaria, 0 que gera uma

grande limitacdo para o seu tratamento (Bond e Loeffler, 2012).

Uma outra preocupacdo crescente € a deteccdo comprovada da transmissao
zoonotica de bactérias resistentes entre animais e humanos, devido ao contato cada vez
mais intenso destes, fazendo com que os humanos desenvolvam patogenias causadas pela
bactéria que primariamente estava na microbiota de caes e estes sejam considerados fonte

potencial de disseminacao de agentes resistentes (Sorum et al., 2003).

Um estudo feito por Guardabassi (2004) mostrou alta correlagdo entre a
microbiota de cdes com afec¢Oes cutaneas e de seus tutores. Na maioria das vezes S.
pseudintermedius multirresistentes a antimicrobianos que ocorriam na pele dos tutores era
idéntico aqueles encontrados na lesdo da pele dos caninos. No entanto, a direcdo da
transmissdo de genes de resisténcia a antimicrobianos ndo se relaciona com a direcdo da
transmissao de patdgenos, podendo tambem o homem transmistir tais bactérias aos caes.
(Guardabassi et al., 2004).

Considerando a elevada frequéncia de piodermite e otite em cées na clinica
veterinaria, 0 intenso contato entre animais e humanos e a crescente resisténcia
antibacteriana nos ultimos anos, este trabalho teve como objetivos analisar a presenca de
Staphylococcus spp. em piodermite superficial e otite externa de cédes, assim como a sua

frequéncia e seu perfil de resisténcia antimicrobiana.
MATERIAL E METODOS

Esta estudo foi realizado a partir da aprovacdo pela Comiss&o de Etica no Uso de
Animais (CEUA) da UFMS, sob o protocolo n. 758/2016. A amostra foi por conveniéncia,

composta por cées atendidos durante rotina ambulatorial do setor de clinica médica de
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pequenos animais da FAMEZ e de clinicas particulares, cujos proprietarios tenham
consentido a participar do estudo.

Como critério de inclusdo, foram aceitos os pacientes que no momento do
atendimento apresentassem sinais sugestivos de piodermite superficial e otite externa,tais
como prurido, secrecdo purulenta, pustulas, feridas, etc. Como critério de exclusao, foram
retirados da pesquisa os pacientes que haviam recebido tratamento antibacteriano sistémico

ou tépico no minimo 7 dias prévios ao momento da consulta.

As amostras foram obtidas da orelha externa e de les6es ou pustulas na pele de
cdes,por meio da utilizacdo de um swab estéril contendo meio de transporte Stuart. Foram
transportadas em até 12 horas ao Laboratdrio de Microbiologia da Faculdade de Medicina
Veterinaria e Zootecnia da UFMS, a fim de serem executadas as culturas bacterianas e

antibiogramas.

Foram selecionadas para prosseguir no experimento as amostras que obtiveram
crescimento da bactéria Staphylococcus spp., que logo em seguida eram submetidas ao
antibiograma, a fim de verificar o indice de resisténcia aos principais antibidticos

indicados.

Para identificacdo bacteriana foram utilizados os métodos descritos por Winn Jr.
et al. (2006). O cultivo primario foi efetuado em placas de agar infusdo de cérebro e
coracdo (BHI), por 24h a 37°C. A identificacdo do género Staphylococcus foi executada
por caracteristicas morfotintoriais e pelos seguintes parametros bioquimicos: prova
catalase, fermentacdo de manitol, tolerancia a 7,5% de NaCl, fermentacdo de glicose e
producdo de coagulase, em plasma de carneiro. Apés a identificacdo da bactéria, as
amostras foram testadas quanto a susceptibilidade a antibi6ticos por meio do método de
disco difusdo, padronizado por Bauer (1966) utilizando-se discos de dez antibidticos
previamente escolhidos. Os discos foram escolhidos de acordo com a maior utilizacdo de
indicacdo terapéutica em uma rotina clinica veterinaria e de forma que abrangesse

diferentes classes de antibioticos.
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Os discos de antibioticos utilizados foram: amoxicilina com clavulanato,
enrofloxacina, cefovecina, cefalexina, sulfametoxazol com trimetopim, azitromicina,

doxiciclina, gentamicina, norfloxacino e a polimixina B.

A estatistica utilizada para avaliagdo da comparacéo dos antibioticos, foi realizado
o teste de Friedman, com nivel de significancia de 5%. Para as amostras que obtiveram
diferencas significativas, foi executado o teste de Tukey para avaliacdo das amostras de

forma individual, com p < 0,05. Foi utilizado o Bioestat 5.3.
RESULTADOS

Foram coletadas um total de 109 amostras de cdes que apresentavam sinais de
piodermite superficial ou otite externa, das quais 61 amostras foram de lesdes de pele e 48

de conduto auditivo externo de caes.

Dessas 109 amostras, houve crescimento bacteriano de Staphylococcus spp. em
87, totalizando 79,82% de crescimento bacteriano de Staphylococcus spp. em lesdes de

pele e secrecdo de orelha dos cées.

Observou-se o crescimento de Staphylococcus spp. em 55 amostras de pele,
equivalente & 63,22% das amostras e em 32 amostras de orelha canina, o equivalente a

36,78% das amostras, considerando as 87 amostras que obtiveram crescimento bacteriano.

Das 109 amostras coletadas, ndo houve nenhum tipo de crescimento bacteriano
em até 48 horas em estufa, em 22 amostras, totalizando 20,18% delas. Dessas, 16 (14,68%)

eram amostras de orelha canina e 6 (5,50%) de pele canina.

Os resultados de crescimento bacteriano em pele e orelha de cées, estdo

apresentados na tabela 1.

Tabela 1. Valores de crescimento bacteriano de Staphylococcus spp. e de ndo crescimento
bacteriano observados em 109 amostras de pele e orelha de caes.

Crescimento Nao crescimento Total

Pele 55 (50,46%) 6 (5,50%) 61 (55,96%)

Orelha 32 (29,36%) 16 (14,68%) 48 (44,04%)
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Total 87 (79,82%) 22 (20,18%) [ 109 (100%)

Em 4 amostras, duas de pele e duas de orelha, foi encontrado o crescimento de
outra bactéria junto com o Staphylococcus spp., 0 que corresponde a 4,60% dos casos. Nas
4 amostras, a bactéria encontrada foi o Proteus spp., porém apenas o Staphylococcus spp.

foi isolado para antibiograma.

Para classificacdo das bactérias isoladas, foi feita a divisdo em Staphylococcus
spp. coagulase positivo e Staphylococcus spp. coagulase negativo, devido ao seu potencial

patogénico, como pode ser observado na tabela 2.

Tabela 2. Classificacdo em Staphylococcus spp. coagulase positivo e Staphylococcus spp.

coagulase negativo encontrado nas amostras de pele e orelha de cées.

Coagulase Positivo  Coagulase Negativo | Total
Pele 48 (55,17%) 7 (8,05%) 55 (63,22%)
Orelha 26 (29,88%) 6 (6,90%) 32 (36,78%)
Total 74 (85,06%) 13 (14,94%) 87 (100%)

A amostra foi considerada multirresistente quando a bactéria apresentava
resisténcia a um ou mais antibacterianos de trés ou mais classes testadas (Magiorakos et
al., 2012). Das 109 amostras coletadas, foi obtido o crescimento bacteriano de
Staphylococcus spp. em 87 (79,82%) delas. Nessas 87 amostras foi encontrado uma
multirresisténcia em 54 delas, ou seja 62,07% delas foram de bactéria multirresistentes,

como pode ser observado na tabela 3.

Tabela 3. Valores encontrados de multirresisténcia dos Staphylococcus spp. de acordo com

sua localizacdo e classificacdo em coagulase positivo e coagulase negativo.

Multirresistente Multirresistente Total
Coagulase Positiva  Coagulase Negativo
Pele 28 (32,18%) 2 (2,30%) 30 (34,48%)
Orelha 18 (20,69%) 6 (6,90%) 24 (27,59%)
Total 46 (52,87%) 8 (9,20%) 54 (62,07%)
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Das amostras multirresistentes, foram encontrado 6 amostras de pele e 3 amostras
de orelha com resisténcia a todos os antibioticos testados. Todas elas pertenciam a

classificacdo Staphylococcus spp. coagulase positivo.

Os isolados foram testados quanto a sua suscetibilidade a antibidticos
considerados de primeira e segunda escolha, devidamente classificados como sensiveis e

resistentes ao dez antibioticos testados.

Na tabela 4, estdo demonstradas as frequéncias de resisténcia e sensibilidade de
Staphylococcus coagulase positivo e Staphylococcus coagulase negativo, das amostras de

pele e orelha de cées, frente aos 10 antibioticos testados.

Tabela 4. Numero total de amostras (N) Staphylococcus coagulase positivo e coagulase

negativo nas amostras de pele e orelha de cdes e o niUmero de amostras resistentes em cada

caso (n).
Staphylococcus spp.

Canino % %

Pele Orelha
ANTIBI RESIS SENSI TOTAL DE AMOSTRAS
. Coag. + | Coag. - | Coag. + | Coag. -
OTICOS ’ ’ ’ ’ TENCIA | BILIDADE

N (n) N(M) |N( N (n)
AMC 48 (9) 7 (0) 26 (4) 6 (1) 16,09 83,91 87
AZT 48 (19) 7(3) 26 (10) 6 (5) 42,53 57,47 87
CEF 48 (8) 71Q) 26 (9) 6 (3) 24,14 75,86 87
CFV 48 (12) 73) 26 (10) 6 (3) 32,18 67,82 87
DOX 48 (30) 7(3) 26 (22) 6 (5) 68,97 31,03 87
ENR 48 (23) 72 26 (17) 6 (5) 54,02 45,98 87
SUT 48 (31) 72 26 (19) 6 (5) 65,52 34,48 87
NOR 48 (24) | 7(1) | 26(15) | 6(5) 51,72 48,28 87
GEN 48 (17) 72 26 (10) 6 (1) 34,48 65,52 87
POL 48 (4) 7(0) 26 (6) 6 (4) 16,09 83,91 87

AMC: Amoxicilina com clavulanato.; AZT: Azitromicina.; CEF: Cefalexina.; CFV:
Cefovecina.; DOX: Doxiciclina.,; ENR: Enrofloxacina.; SUT: Sulfametoxazol com
trimetropim.; NOR: Norfloxacina.; GEN: Gentamicina.; POL: Polimixina.

Foi realizada a estatistica pelo teste de Friedman de modo a afimar que existe

diferenga estatistica significativa entre as resisténcias bacterianas aos antibidticos



170
171

172
173
174
175
176
177
178
179

180
181
182
183
184

185
186
187
188

189

190
191
192
193
194

195
196
197

32

utilizados para tratamento de piodermites e de otite externa causadas por Staphylococcus
spp. coagulase positivo (p<0,0001).

Portanto foram realizadas comparagdes entre as resisténcias bacterianas aos
antibioticos, utilizando o teste de Tukey, para avaliar a resisténcia e sensibilidade
significativas. Dentre as comparagfes entre os antibioticos do grupo dos Staphylococcus
spp. coagulase positivo de piodermites superficiais, a doxiciclina se apresentou mais
resistente do que amoxicilina com clavunato, cafalexina e polimixina. Assim como a
sulfametozaxol com trimetropim se apresentou mais resistente do que a amoxicilina com
clavunato e polimixina. O norfloxacino também apresentou maior resisténcia quando

comparado a polimixina.

Staphylococcus spp coagulase positivo causadores das otites externas em caes,
também apresentaram diferenca significativa entre os antibioticos testados (p<0,0001).
Com o teste de Tukey, foi possivel avaliar que estas bactérias apresentaram maior
resisténcia a doxiciclina, enrofloxacina e sulfametoxazol com trimetopim do que a

amoxicilina com clavulanato.

Ja nas amostras de pele e orelha de cdes com crescimento de Staphylococcus spp.
coagulase negativo, foi demonstrado que ndo houve diferenca estatistica significativa entre
a resisténcia bacteriana dos Staphylococcus spp. aos antibiéticos testados (p>0,005). Com

isso ndo € possivel demonstrar a comparagao entre amostras.
DISCUSSAO

Das 109 amostras coletadas de infeccdes de pele e orelha de cées, foi isolado o
género Staphylococcus em 87 delas, correspondendo a um porcentual de 79,82% dos
casos, 0 que corrobora outros estudos que evidenciam o género Staphylococcus como o
maior causador de piodermites superficiais e otites externas em cées (Lloyd et al., 1991,
MILLER et al., 2013).

Em relacdo ao perfil de resisténcia dos Staphylococcus spp., pode-se verificar que
a classe das tetraciclinas, representada pela doxiciclina, obteve o maior indice de

resisténcia bacteriana nas piodermites superficiais e otites externas dos cées, apresentando
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um valor de 68,97% de resisténcia frente a todos os antibidticos testados. A resisténcia
antimicrobiana dos Staphylococcus spp. frente as tetraciclinas ja vem sendo documentada
entre as mais prevalentes na literatura veterinaria. Em virtude disso, a op¢éo da tetraciclina
torna-se praticamente sem valor terapéutico para tratamentos de piodermites e otites em
caes (Miller et al., 2013).

A alta resisténcia encontrada a doxiciclina neste trabalho, pode ser explicada
devido ao grande indice de ocorréncia de erliquiose canina na cidade de Campo Grande-
MS, sendo a doxiciclina o tratamento de primeira escolha para essa patologia, o que leva a
um alto consumo desde antibidtico, o que pode contribuir para 0 aumento da resisténcia

bacteriana.

Este trabalho corrobora o estudo de Proietti et al. (2012), que relatou 95,7% de
Staphylococcus spp. resistentes a doxiciclina, considerando um total de 70 amostras de
cdes. Também, outro estudo com amostras de pele de cdes encontrou 46,6% de resisténcia
a tetraciclina, sendo apontado como as maiores taxas de resisténcia encontradas (Lima et
al. 2012).

A associacdo sulfametoxazol com trimetroprim apresentou-se como 0 segundo
antibidtico mais resistente frente aos 10 antibidticos testados, com um total de 65,52% de
resisténcia nas amostras avaliadas. Tal resultado estd de acordo com alguns estudos
realizados na Coréia (Youn et al., 2011) e na Italia (Proietti et al., 2012), nos quais foram

detectadas 62,6% e 97,1% de amostras resistentes de cdes, respectivamente.

O emprego habitual deste farmaco no tratamento de cées ao longo dos anos, pode
ter colaborado para a selecdo de bactérias resistentes. As sulfonamidas, apesar de
apresentarem altas taxas de resisténcia, ainda aparecem na literatura como uma razoavel
alternativa para tratamentos de piodermites causadas por Staphylococcus spp. em caes,
principalmente porque isolados de Staphylococcus spp. resistentes a meticilina tendem a
permanecer sensiveis a sulfonamida, o que seria considerada uma das poucas opgdes de

tratamento frente a bactérias resistentes a meticilina (Ganiere et al., 2005; May, 2006).

Foram testados dois antimicrobianos da classe das fluoroquinolonas, a

enrofloxacina e a norfloxacina. A enrofloxacina apresentou um porcentual de resisténcia de



227
228
229
230
231

232
233
234
235
236
237
238
239

240
241
242
243
244
245
246
247

248
249
250
251
252
253
254

255
256

34

54,02% e a norfloxacina 51,72%, o que é considerado um alto nivel de resisténcia. Em um
estudo comparativo realizado por Onuma et al. (2011) todas as cepas de Staphylococcus
spp. foram sensiveis as fluoroquinolonas em um primeiro estudo, porem na década
posterior, 50% das cepas de Staphylococcus spp. analisadas se apresentaram resistentes a

essa classe antimicrobiana.

Em um estudo de Proeitti et al. (2012), os dados sdo ainda mais preocupantes,
uma vez que foi encontrado resisténcia a enrofloxacina em 94,3% dos isolados de
Staphylococcus spp. de pele de cdes. A crescente resisténcia a enrofloxacina pode ser
explicada pela irrestrita utilizacdo desse antimicrobiano, tanto na terapia de piodermites
superficiais e otites externas, como em varios outras patologias caninas. Portanto as
fluoroquinolonas somente sdo indicadas para tratamento em cdes quando outros
antimicrobianos forem apresentados como ineficazes ou contraindicados (Patel e Forsythe
2010).

Considerando a classe dos macrolideos, foi realizado o teste de resisténcia dos
Staphylococcus spp. com a azitromicina, apresentando um porcentual de resisténcia de
42,53% no total de amostras. Existem poucos dados na literatura veterinéria sobre a
eficacia da azitromicina, porém este estudo corrobora com estudos que apresentam
porcentual de resisténcia acima dos 40% na utilizacdo dos macrolideos, sendo a resisténcia
bacteriana aos macrolideos considerada relativamente comum, somente sendo
recomendada a utilizacdo quando os antimicrobianos de primeira escolha ndo forem
satisfatorios (Ganiere et al., 2005; lhrke, 2006; Pedersen et al. 2007).

A porcentagem de resisténcia encontrada no grupo dos aminoglicosideos foi de
34,48%, o que difere dos estudos realizados por Ganiere et al. (2005) e Hauschild &
Wajcik (2007) que mostraram menores taxas de resisténcia de Staphylococcus spp. frente a
gentamicina, o que demonstra um aumento no porcentual de resisténcia na classe dos
aminoglicosideos. Uma das possibilidades € a presenca de gentamicina em produtos
comercializados para otites, que sdo utilizados em larga escala e sem a realizacdo de

cultura e antibiograma.

Sobre os betalactamicos foi possivel observar um valor de resisténcia de 16,09%

das amostras frente a associacdo amoxicilina com clavulanato, 24,14% de resisténcia
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encontrada a cefalexina e 32, 18% de resisténcia a cefovecina. Este grupo é considerado de
primeira escolha para tratamento de infecgdes por Staphylococcus spp., devido a presenca
do &cido clavulanico e se apresentarem estaveis as beta lactamases produzidas por estas

bactérias.

A associacdo amoxicilina com clavulanato apresentou o menor indice de
resisténcia, igualando a porcentagem de resisténcia encontrada na polimixina B. Esse
resultado pode ser explicado pelo fato do &cido clavulanico ser um inibidor das Beta

lactamases produzidas pelos Staphylococcus spp. (Spinosa et al. 2002).

Este estudo corrobora trabalhos feitos anteriormente que demonstram que essa
associacao pode ser eficiente para o tratamento dos Staphylococcus spp. em cées, porém
foi observado valores maiores de resisténcia no atual trabalho, o que pode evidenciar um
aumento gradual da resisténcia bacteriana (Rantala et al., 2004; Ganiere et al., 2005;
Hauschild e Wojcik, 2007).

Grande parte dos Staphylococcus spp. séo produtores de beta-lactamases, as quais
hidrolisam o nucleo ativos dos farmacos betalactdmicos. Porem, apesar de pertencer a essa
classe, as cefalosporinas sdo antimicrobianos estaveis as beta-lactamases, dessa forma sédo
consideradas eficazes contra Staphylococcus spp. Toma et al. (2008) consideraram a
cefalosporinas como antimicrobiano de primeira escolha no caso das piodermites
superficiais em caes. No presente trabalho foram encontradas porcentagens de resisténcia
em torno de 30 % nas cefalosporinas frente aos Staphylococcus spp., resultados
semelhantes foram obtidos nos Estados Unidos da América (Morris et al., 2006; Jones et
al., 2007) e na Europa (Loeffler et al., 2007).

Diversos autores vem demonstrando nos Gltimos anos, um aumento gradual na
multirresisténcia bacteriana dos Staphylococcus spp. Neste estudo, foram encontrados 54
amostras apresentando cepas multirresistentes de Staphylococcus spp., sendo observado
um porcentual de 62,07% das amostras que tiveram crescimento bacteriano. Verificou-se
assim que a multirresisténcia antibacteriana foi um achado importante, o que esta de
acordo com estudo anteriormente reportado, onde é descrita uma elevada ocorréncia de
estirpes de estafilococos multirresistentes (Ganiere et al., 2005, Nienhoff et al., 2011,
Proietti et al., 2012).
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Staphylococcus spp. coagulase negativos sdo considerados patégenos emergentes
e pouco patogénicos (Von Eiff et al., 2006).. Entretanto, neste trabalho foram isolados
Staphylococcus spp. coagulase negativo multirresistentes em 2 amostras de pele e em 6
amostras de orelha canina, representando 9,20% dos casos. O fato dessas bactérias terem
apresentado tamanha resisténcia e serem responsaveis por doencas nesses animais é de

extrema importancia e preocupagao.

A emergéncia desses patdgenos isolados, principalmente de otites e piordermatites
de cées, implica em um sério problema de saude publica, considerando o potencial
zoonotico ja comprovado e a dificuldade em se obter um tratamento eficaz (Duijkeren et
al. 2011, Nienhoff et al. 2011).

Quanto as amostras que ndo obtiveram crescimento bacteriano, o que corresponde
a 22 amostras (20,18%) pode ser justificado pelo possivel uso de antibacterianos antes do
procedimento de coleta de material ou por banhos realizados em casa antes da consulta,
apesar de ter sido feito o esclarecimento do critério de inclusdo para o trabalho,
considerando que as informacGes eram passadas pelos tutores.

CONCLUSAO

Staphylococcus spp. foram isolados em 79,82% das amostras coletadas de otite
superficial e piodermite de cdes. Apresentaram uma elevada taxa de resisténcia frente aos
antimicrobianos mais comumente utilizados no tratamento de cées, sendo a associacdo de
amoxicilina com clavulanato o farmaco que apresentou a menor taxa de resisténcia e a
doxiciclina o farmaco que apresentou a maior taxa de resisténcia bacteriana. Foram
isoladas 54 amostras multirresistentes, 0 que remete a importancia do uso de cultura e
antibiograma para escolha do antimicrobiano, diminuindo o uso irrestrito e desnecessario,

a fim de diminuir a resisténcia bacteriana.
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ANEXO A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Projeto: RESISTENCIA A ANTIBIOTICOS EM STAPHYLOCOCCUS SPP. ISOLADOS
DE CAES COM OTITE EXTERNA E PIODERMITE SUPERFICIAL.

O(A) sr.(a) esta sendo convidado(a) a participar em uma pesquisa. Este estudo esta sob
responsabilidade pela médica veterinaria Carolina Marinho, sob supervisdo da Prof. Dra. Verdnica
Jorge Babo Terra, vinculado a Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS). O (A) sr.(a)
precisa decidir se quer participar ou ndo. Nao havera despesas financeiras e nem compensacéo
de qualquer tipo por sua participacdo. Por favor, ndo se apresse em tomar a decisdo. Leia
cuidadosamente o que se segue e pergunte ao responsavel pelo estudo qualquer davida que tiver.

1. Por que o estudo esta sendo feito?

O estudo visa:
Identificar a presenca de Staphylococcus spp. em otite externa e piodermite superficial em
caes, assim como seu perfil de resisténcia antimicrobiana.

2. Quem participara deste estudo?

e Estdo sendo inclusos no estudo todos os cées atendidos no Hospital Veterinario da UFMS
e em Clinicas Particulares que venham apresentar sinais sugestivos de infeccdo
bacteriana em pele e/ou em orelhas, e que ndo estejam sendo tratados a pelo menos 7
dias.

3. O que serasolicitado?

e Serdo coletadas amostras de secrecdo de lesbes de pele ou orelhas, utilizando um swab
estéril de cées.

4. Quem terd acesso as minhas informacgfes e respostas ao questionério?

e Se concordar em participar do estudo, seu nome e identidade serdo mantidos em sigilo.
Somente os pesquisadores envolvidos e Comité de FEtica terdo acesso as suas

informacgdes pessoais nesse estudo.

Por fim, AUTORIZO a publicacdo de fotos e/ou videos realizados durante a consulta a fim de
maior detalhamento dos padrées de lesdo encontrados.

Ressalta-se a inexisténcia de interesse comercial ou promocional dos resultados obtidos neste
trabalho.

Lembre-se que durante todo o periodo do estudo o sr(a) podera decidir por ndo mais participar
do mesmo, em qualquer circunstancia.

Quaisquer duvidas, entre em contato com o pesquisador responsavel: telefone (67)98171- 9948

email: carolinamarinho.vet@gmail.com

Campo Grande.............. de.ereriiiiiiei de ....cooveenn.

Voluntario Pesquisador


mailto:carolinamarinho.vet@gmail.com

ANEXO B — APROVACAO DO COMITE DE ETICA DE PESQUISA ANIMAL

Servigo Publico Federal
Ministério da Educagao
Fundacao Universidade Federal de Mato Grosso do Sul

CERTIFICADO

Certificamos que a proposta intitulada “Identificagao bacteriana, perfil
minima (MIC) de amostras de infecgdo de pele, ouvidos, urina e unhas de uma
populagao de caes e gatos de Campo Grande, MS”, registrada com o n°® 758/2016,
sob a responsabilidade de Verénica Jorge Babo Terra - que envolve a utilizagao
de animais pertencentes ao filo Chordata, subfilo Vertebrata, para fins de pesquisa
cientifica — encontra-se de acordo com os preceitos da Lei n® 11.794, de 8 de
outubro de 2008, do Decreto n° 6.899, de 15 de julho de 2009, e com as normas
editadas pelo Conselho Nacional de Controle de Experimentagdo Animal
(CONCEA), e foi aprovado pela COMISSAO DE ETICA NO USO DE
ANIMAIS/CEUA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO DO

SUL/UFMS, em reuniao de 10/05/2016.

FINALIDADE () Ensino (x) Pesquisa Cientifica

Vigéncia da autorizacao 10/05/2016 a 13/03/2018

Espécie/Linhagem/Raca Canis lupus familiaris
Felis catus

N° de animais 60
60
Peso/ldade Casuistica
Sexo Machos / Fémeas
Origem Centro de Controle de Zoonoses/CCZ— PMCG/MS e

Hospital Veterinario da FAMEZ/UFMS

\/"Cﬂauma/‘ .
Maria Araujo Teixeira
Coordenadora da CEUA/UFMS
Campo Grande, 11 de maio de 2016.

Comiss3o de Etica no Uso de Animais/CEUA
http://www.propp.ufms.br/ceua
ceua.2000@gmail.com
fone (67) 3345-7186
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ANEXO C — PRORROGACAO DO COMITE DE ETICA

03/07/2019 SEI/UFMS - 1320171 - Cl Comunicagéo Interna

Servico Publico Federal
Ministério da Educagao
Fundacao Universidade Federal de Mato Grosso do Sul

i

Cl n222/2019 - CEUA/CPER/COMIS
Campo Grande, 27 de junho de 2019.

Do: Prof. Fabio José Carvalho Faria — Coordenacdo da Comissdo de Etica no Uso de Animais —
CEUA/UFMS

Para: Prof2 Dr2 Verdnica Jorge Babo Terra

Via: Direta

Assunto: E-mail de 04/06/2019 a essa CEUA, solicitando a alteragdo da vigéncia deste projeto.

Prezada Pesquisadora:

A Coordenagdo da Comissao de Etica no Uso de Animais — CEUA/UFMS informa a
aprovagao, na 5* Reunido Ordinaria do dia 26/06/2019 a sua solicita¢@o de alteragdo na vigéncia de
10/05/2016 a 13/03/2018 para o periodo de 10/05/2016 a 31/10/2020, Projeto de Pesquisa — “Identifica¢io
bacteriana, perfil de susceptibilidade a antimicrobianos e determinacio da concentracio inibitéria
minima (MIC) de amostras de infecc¢iio de pele, ouvidos, urina e unhas de uma populagio de cies e
gatos de Campo Grande, MS” — Pesquisadora Responsavel: Veronica Jorge Babo Terra. (Processo
23104.002434/2016-57) — Protocolo 758/2016.

Sendo o que se apresenta para 0 momento.
Atenciosamente,
Fabio José Carvalho Faria

Coordenador da Comissdo de Etica no Uso de Animais

CEUA/UFMS

— Documento assinado eletronicamente por Fabio Jose Carvalho Faria,
Se|! @ Professor do Magisterio Superior, em 29/06/2019, as 19:05, conforme
horério oficial de Mato Grosso do Sul, com fundamento no art. 62, § 12, do
Decreto n2 8.539, de 8 de outubro de 2015.

assinatura
eletrénica

E. A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

. " https://sei.ufms.br/sei/controlador_externo.php?
* acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cddigo
*[1Y; verificador 1320171 e o cddigo CRC 33C48AE3.
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ANEXO D - ACEITE DE PROJETO PELA PROPP

Servigo Publico Federal
Ministério da Educagéo
Fundacédo Universidade Federal de Mato Grosso do Sul

RESOLUGCAO N° 48 DE 01 DE AGOSTO DE 2018.

O PRESIDENTE EM EXERCICIO DO COLEGIADO DE CURSO DOS
CURSOS DE MESTRADO E DOUTORADO EM CIENCIAS VETERINARIAS da

Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia da Fundagdo Universidade Federal de Mato

Grosso do Sul, no uso de suas atribuicdes legais, resolve, ad referendum:

Aprovar os projetos dos mestrandos referentes a disciplina — Projetos -, a qual foi

ofertada no primeiro semestre de 2018, conforme constam na tabela abaixo.

Orientador

Aluno

Titulo do Projeto

Veronica Jorge Babo Terra

Carolina Pereira Marinho

Resisténcia antimicrobiana de Escherichia coli

isolada do trato urindrio de cdes

Fabricio de Oliveira
Frazilio

Carolynne Ferreira
Barbosa

Bloqueio ecoguiado do plano transverso abdominal
com levobupivacaina isolada, ou em associacdo a
dexmedetomidina, em gatas submetidas & ovario-
histerectomia

Larissa Gabriela Avila

Daniela Lopes Rici

Problemas oclusionais associados ao risco de
alteracbes na articulagio temporomandibular em
equinos diagnosticadas por imagens radiograficas e
ultrassonograficas

Eliane Vianna da Costa e
Silva

Marcos Vargas da Silveira

Precocidade sexual em fémeas nelore submetidas a
estimulos hormonais pré-estacdo de monta

Fernando de Almeida
Borges

Matheus Takemi Muchon
Nakatani

Associacdo entre lactonas macrociclicas contra

Haemonchus contortus

Carlos Alberto do
Nascimento Ramos

Rodrigo Leite Soares

Pesquisa molecular de filarideos caninos e seus
hospedeiros artrépodes em Campo Grande, MS,
Brasil.

BRENO FERNANDES BARRETO SAMPAIOQ.




ANEXO E — SUBSTITUICAO DE PROJETO PELA PROPP

27/03/2019

SEI/UFMS - 1138021 - Resolugao

Servico Pablico Federal
Ministério da Educacgao
Fundacao Universidade Federal de Mato Grosso do Sul

L

UFMS

RESOLUGAO N¢ 29, DE 27 DE MARGO DE 2019.

A PRESIDENTE DO COLEGIADO DE CURSO DOS CURSOS DE MESTRADO E
DOUTORADO EM CIENCIAS VETERINARIAS da Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia
da Fundagdo Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, no uso de suas atribuigcdes legais,
resolve, ad referendum:

Manifestar-se favoravelmente a solicitagdo de substituicdo do projeto da
mestranda Carolina Pereira Marinho, RGA 201800509, constante na RESOLUCAO N2 48 DE 01
DE AGOSTO DE 2018, publicada no BS N° 6847, em 02-08-2018, Pg. 27, conforme se segue.

iOnde se 1é: Resisténcia antimicrobiana de Escherichia coli isolada do trato urinario de cées

|Leia-se: Estudo da resisténcia de Staphylococcus pseudintermedius isolados de infec¢des de
ouvido e pele de caes e gatos

ELIANE VIANNA DA COSTA E SILVA

Seil Documento assinado eletronicamente por Eliane Vianna da Costa e Silva, Presidente
° @ de Colegiado, em 27/03/2019, as 07:49, conforme horario oficial de Mato Grosso do

assinatura

eletrénica Sul, com fundamento no art. 62, § 12, do Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015.

+ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

- Y https://sei.ufms.br/sei/controlador_externo.php?

COORDENAGAO DO PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM CIENCIAS VETERINARIAS
Av Costa e Silva, s/n° - Cidade Universitaria
Fone:
CEP 79070-900 - Campo Grande - MS

Referéncia: Processo n2 23104.005137/2019-14 SEl n2 1138021

Antdnio Conceigdo Paranhos Filho
Coordenador
PROPP - Pro6 Reitoria de Pesquisa e P6s Graduagéo
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ANEXO F — PRORROGACAO DO PROJETO PELA PROP

MINISTERIO DA EDUCACAO
FUNDACAO UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO DO SUL
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS GRADUACAO

De: CPQ/PROPP

Para: Veronica Jorge Babo Terra

Assunto: ANALISE DE PROJETO DE PESQUISA CI N° 285/2019
Data: 08/03/2019

Titulo: IDENTIFICAGAO BACTERIANA, PERFIL DE SUSCEPTIBILIDADE A

ANTIMICROBIANOS E DETERMINAGAO DA CONCENTRAGAO INIBITORIA
MINIMA (MIC) DE AMOSTRAS DE INFECGCAO DE PELE, OUVIDOS, URINA E
UNHAS DE UMA POPULAGAO DE CAES E GATOS DE CAMPO GRANDE, MS

Proposta/Area:

Periodo: 17/02/2016 a 31/10/2020

Unidade de Origem: GAB/FAMEZ - Gabinete do Diretor

Unidade Geral: FAMEZ - Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia
N° SIGProj: 220706.1004.113.27122015

N° Protocolo :

Prezado(a) Senhor(a)

Apos a analise do relatério parcial do projeto de pesquisa, a Coordenadoria de
Pesquisa/ PROPP é favoravel a prorrogacao do presente projeto de pesquisa para até
10/2020.

Sendo assim, a situagao deste projeto de pesquisa passa a ser a seguinte:

SITUACAO: Proposta recomendada - PRORROGADA.

Anténio Conceigao Paranhos Filho

Coordenador
PROPP - Pro6 Reitoria de Pesquisa e Pos Graduacgao
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ANEXO G - NORMAS DO PERIODICO ARQUIVOS BRASILEIRO DE MEDICINA
VETERINARIA E ZOOTECNIA (QUALIS A2)

15/07/2018 Arq. Bras. Med. Vet. Zootec. - Instruges aos autores

ARQUIVO BRASILEIRO DE INSTRUCGES AOS AUTORES
MEDIGINA VETERINARIA

Politica Editorial

Reproducdo de artigos publicados
Orientacbes Gerais

Comité de Etica

Tipos de artigos aceitos para publicacéo
Preparacdo dos textos para publicacdo
Formatagao do texto

Secoes de um artigo

Taxas de submissdo e de publicacao
Recursos e diligéncias

E ZOOTECNIA

Brazikan

ISSN 1678-4162 versdo online

Politica Editorial

O periédico Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e Zootecnia
(Brazilian Journal of Veterinary and Animal Science), ISSN 0102-0935
(impresso) e 1678-4162 (on-line), é editado pela FEPMVZ Editora, CNPJ:
16.629.388/0001-24, e destina-se a publicagdo de artigos cientificos
sobre temas de medicina veterinaria, zootecnia, tecnologia e inspegdo de
produtos de origem animal, aquacultura e areas afins.

Os artigos encaminhados para publicagdo sdo submetidos a aprovacgdo do
Corpo Editorial, com assessoria de especialistas da area (relatores). Os
artigos cujos textos necessitarem de revisdes ou corregdes serdo
devolvidos aos autores. Os aceitos para publicagdo tornam-se
propriedade do Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e
Zootecnia (ABMVZ) citado como Arq. Bras. Med. Vet. Zootec. Os
autores sdo responsaveis pelos conceitos e informagdes neles contidos.
S&o imprescindiveis originalidade, ineditismo e destinacdo exclusiva ao
ABMVZ.

Reproducdo de artigos publicados

A reproducgdo de qualquer artigo publicado é permitida desde que seja
corretamente referenciado. Nao é permitido o uso comercial dos
resultados.

A submissdo e tramitagdo dos artigos é feita exclusivamente on-line, no
endereco eletrénico <http://mc04.manuscriptcentral.com/abmvz-scielo>.

Nao serdo fornecidas separatas. Os artigos encontram-se disponiveis no
enderego www.scielo.br/abmvz.

Orientacdes Gerais

« Toda a tramitacdo dos artigos é feita exclusivamente pelo Sistema
de publicagdo online do Scielo - ScholarOne, no enderego
http://mc04.manuscriptcentral.com/abmvz-scielo sendo necessario
o cadastramento no mesmo.

+ Leia "PASSO A PASSO - SISTEMA DE SUBMISSAO DE ARTIGOS
POR INTERMEDIO DO SCHOLARONE"

« Toda a comunicagdo entre os diversos autores do processo de
avaliagdo e de publicagdo (autores, revisores e editores) sera feita
apenas de forma eletrénica pelo Sistema, sendo que o autor

http://www.scielo.br/revistas/abmvz/pinstruc.htm 117



15/07/2018

Comité de Etica

Arq. Bras. Med. Vet. Zootec. - Instrugdes aos autores

responsavel pelo artigo serd informado automaticamente por e-mail
sobre qualquer mudancga de status do mesmo.

Fotografias, desenhos e gravuras devem ser inseridos no texto e
quando solicitados pela equipe de editoracdo também devem ser
enviados, em separado, em arquivo com extensdo JPG, em alta
qualidade (minimo 300dpi), zipado, inserido em “Figure or Image”
(Step 6).

E de exclusiva responsabilidade de quem submete o artigo
certificar-se de que cada um dos autores tenha conhecimento e
concorde com a inclusdo de seu nome no texto submetido.

O ABMVZ comunicarad a cada um dos inscritos, por meio de
correspondéncia eletrénica, a participagdo no artigo. Caso um dos
produtores do texto ndo concorde em participar como autor, o
artigo sera considerado como desisténcia de um dos autores e sua
tramitagdo encerrada.

E indispensavel anexar cdpia, em arquivo PDF, do Certificado de
Aprovacao do Projeto da pesquisa que originou o artigo, expedido pelo
CEUA (Comité de Etica no Uso de Animais) de sua Instituigdo, em
atendimento a Lei 11794/2008. O documento deve ser anexado em
“Ethics Conmitee” (Step 6). Esclarecemos que o nimero do Certificado de
Aprovacdo do Projeto deve ser mencionado no campo Material e Métodos.

Tipos de artigos aceitos para publicagao

Artigo cientifico

E o relato completo de um trabalho experimental. Baseia-se
na premissa de que os resultados sdo posteriores ao
planejamento da pesquisa.

Segdes do texto: Titulo (portugués e inglés), Autores e
Afiliagdo (somente na "Title Page" - Step 6), Resumo,
Abstract, Introdugdo, Material e Métodos, Resultados,
Discussédo (ou Resultados e Discussao), Conclusdes,
Agradecimentos (quando houver) e Referéncias.

O numero de paginas ndo deve exceder a 15, incluindo
tabelas, figuras e Referéncias.

O numero de Referéncias ndo deve exceder a 30.

Relato de caso

Contempla principalmente as areas médicas em que o
resultado € anterior ao interesse de sua divulgagdo ou a
ocorréncia dos resultados ndo é planejada.

Segbes do texto: Titulo (portugués e inglés), Autores e
Afiliagdo (somente na "Title Page" - Step 6), Resumo,
Abstract, Introdugdo, Casuistica, Discussdo e Conclusdes
(quando pertinentes), Agradecimentos (quando houver) e
Referéncias.

O numero de paginas ndo deve exceder a dez, incluindo
tabelas e figuras.
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O numero de Referéncias ndo deve exceder a 12.
Comunicagao

E o relato sucinto de resultados parciais de um trabalho
experimental digno de publicagdo, embora insuficiente ou
inconsistente para constituir um artigo cientifico.

Segbes do texto:Titulo (portugués e inglés), Autores e
Afiliagdo (somente na "Title Page" - Step 6). Deve ser
compacto, sem distingdo das segbes do texto especificadas
para "Artigo cientifico", embora seguindo aquela ordem.
Quando a Comunicagao for redigida em portugués deve
conter um "Abstract" e quando redigida em inglés deve
conter um "Resumo".

O numero de paginas ndo deve exceder a oito, incluindo
tabelas e figuras.

O numero de Referéncias ndo deve exceder a 12.

Preparacao dos textos para publicagao

Os artigos devem ser redigidos em portugués ou inglés, na forma
impessoal.

Formatacao do texto

+ O texto NAO deve conter subitens em nenhuma das segdes do
artigo, deve ser apresentado em arquivo Microsoft Word e anexado
como “Main Document” (Step 6), no formato A4, com margem de
3cm (superior, inferior, direita e esquerda), na fonte Times New
Roman, no tamanho 12 e no espagamento de entrelinhas 1,5, em
todas as paginas e segbes do artigo (do titulo as referéncias), com
linhas numeradas.

« N&o usar rodapé. Referéncias a empresas e produtos, por exemplo,
devem vir, obrigatoriamente, entre paréntesis no corpo do texto na
seguinte ordem: nome do produto, substancia, empresa e pais.

SecgOes de um artigo

Titulo: Em portugués e em inglés. Deve contemplar a esséncia do artigo
e ndo ultrapassar 50 palavras.

Autores e Filiagdo: Os nomes dos autores sdo colocados abaixo do
titulo, com identificacdo da instituicdo a qual pertencem. O autor e o seu
e-mail para correspondéncia devem ser indicados com asterisco somente
no “Title Page” (Step 6), em arquivo Word.

Resumo e Abstract: Deve ser o mesmo apresentado no cadastro

contendo até 200 palavras em um sé paragrafo. Ndo repetir o titulo e ndo

acrescentar revisdo de literatura. Incluir os principais resultados
numeéricos, citando-os sem explica-los, quando for o caso. Cada frase
deve conter uma informagdo completa.
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Palavras-chave e Keywords: No maximo cinco e no minimo duas*.
* na submissdo usar somente o Keyword (Step 2) e no corpo do artigo
constar tanto keyword (inglés) quanto palavra-chave (portugués),
independente do idioma em que o artigo for submetido.

Introducgao:Explanagdo concisa na qual os problemas serdo
estabelecidos , bem como a pertinéncia, a relevancia e os objetivos do
trabalho. Deve conter poucas referéncias, o suficiente para baliza-la.

Material e Métodos: Citar o desenho experimental, o material
envolvido, a descricdo dos métodos usados ou referenciar corretamente
os métodos ja publicados. Nos trabalhos que envolvam animais e/ou
organismos geneticamente modificados deverao constar
obrigatoriamente o niimero do Certificado de Aprovagéo do CEUA.
(verificar o Item Comité de Etica).

Resultados: Apresentar clara e objetivamente os resultados
encontrados.

Tabela. Conjunto de dados alfanuméricos ordenados em
linhas e colunas. Usar linhas horizontais na separagdo dos
cabegalhos e no final da tabela. O titulo da tabela recebe
inicialmente a palavra Tabela, seguida pelo nimero de ordem
em algarismo ardbico e ponto (ex.: Tabela 1.). No texto, a
tabela deve ser referida como Tab seguida de ponto e do
nimero de ordem (ex.: Tab. 1), mesmo quando referir-se a
varias tabelas (ex.: Tab. 1, 2 e 3). Pode ser apresentada em
espacamento simples e fonte de tamanho menor que 12 (o
menor tamanho aceito é oito). A legenda da Tabela deve
conter apenas o indispensavel para o seu entendimento. As
tabelas devem ser obrigatoriamente inseridas no corpo do
texto de preferéncia apds a sua primeira citagdo.

Figura. Compreende qualquer ilustragao que apresente linhas
e pontos: desenho, fotografia, grafico, fluxograma, esquema
etc. A legenda recebe inicialmente a palavra Figura, seguida
do nimero de ordem em algarismo arabico e ponto (ex.:
Figura 1.) e é citada no texto como Fig seguida de ponto e do
nimero de ordem (ex.: Fig.1), mesmo se citar mais de uma
figura (ex.: Fig. 1, 2 e 3). Além de inseridas no corpo do
texto, fotografias e desenhos devem também ser enviados no
formato JPG com alta qualidade, em um arquivo zipado,
anexado no campo proprio de submissdo, na tela de registro
do artigo. As figuras devem ser obrigatoriamente inseridas no
corpo do texto de preferéncia ap6s a sua primeira citagdo.
Nota: Toda tabela e/ou figura que ja tenha sido publicada
deve conter, abaixo da legenda, informagao sobre a fonte
(autor, autorizagdo de uso, data) e a correspondente
referéncia deve figurar nas Referéncias.

Discussao: Discutir somente os resultados obtidos no trabalho. (Obs.:
As segdes Resultados e Discussao poderao ser apresentadas em conjunto
a juizo do autor, sem prejudicar qualquer uma das partes).

Conclusoes: As conclusdes devem apoiar-se nos resultados da pesquisa
executada e serem apresentadas de forma objetiva, SEM revisdo de
literatura, discussdo, repeticdo de resultados e especulagdes.

Agradecimentos: Ndo obrigatério. Devem ser concisamente
expressados.

Referéncias: As referéncias devem ser relacionadas em ordem
alfabética, dando-se preferéncia a artigos publicados em revistas
nacionais e internacionais, indexadas. Livros e teses devem ser
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referenciados o minimo possivel, portanto, somente quando
indispensaveis. Sao adotadas as normas gerais da ABNT, adaptadas
para o ABMVZ, conforme exemplos:

Como referenciar:
1. Citagdes no texto

A indicagdo da fonte entre parénteses sucede a citagdo para
evitar interrupgdo na sequéncia do texto, conforme
exemplos:

« autoria Unica: (Silva, 1971) ou Silva (1971);
(Anuario..., 1987/88) ou Anuario... (1987/88);

» dois autores: (Lopes e Moreno, 1974) ou Lopes e
Moreno (1974);

« mais de dois autores: (Ferguson et al., 1979) ou
Ferguson et al. (1979);

» mais de um artigo citado: Dunne (1967); Silva (1971);
Ferguson et al. (1979) ou (Dunne, 1967; Silva, 1971;
Ferguson et al., 1979), sempre em ordem cronoldgica
ascendente e alfabética de autores para artigos do
mesmo ano.

Citagado de citagdo. Todo esforco deve ser empreendido para
se consultar o documento original. Em situagGes excepcionais
pode-se reproduzir a informagdo ja citada por outros autores.
No texto, citar o sobrenome do autor do documento ndo
consultado com o ano de publicagdo, seguido da expressao
citado por e o sobrenome do autor e ano do documento
consultado. Nas Referéncias deve-se incluir apenas a fonte
consultada.

Comunicagdo pessoal. Nado faz parte das Referéncias. Na
citagao coloca-se o sobrenome do autor, a data da
comunicagdo, nome da Instituicdo a qual o autor é vinculado.

2. Periddicos (até quatro autores citar todos. Acima de
quatro autores citar trés autores et al.):

ANUARIO ESTATISTICO DO BRASIL. v.48, p.351,
1987-88.

FERGUSON, J.A.; REEVES, W.C.; HARDY, J.L.
Studies on immunity to alphaviruses in foals. Am.
J. Vet. Res., v.40, p.5-10, 1979.

HOLENWEGER, J.A.; TAGLE, R.; WASERMAN, A.
et al. Anestesia general del canino. Not. Med.
Vet., n.1, p.13-20, 1984.

3. Publicagdo avulsa (até quatro autores citar todos. Acima
de quatro autores citar trés autores et al.):

DUNNE, H.W. (Ed). Enfermedades del cerdo.
México: UTEHA, 1967. 981p.

LOPES, C.A.M.; MORENO, G. Aspectos
bacterioldgicos de ostras, mariscos e mexilhdes.
In: CONQRESSO BRASILEIRO DE MEDICINA
VETERINARIA, 14., 1974, Sdo Paulo. Anais... Sdo
Paulo: [s.n.] 1974. p.97. (Resumo).

MORRIL, C.C. Infecciones por clostridios. In:
DUNNE, H.W. (Ed). Enfermedades del cerdo.
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México: UTEHA, 1967. p.400-415.

NUTRIENT requirements of swine. 6.ed.
Washington: National Academy of Sciences, 1968.
69p.

SOUZA, C.F.A. Produtividade, qualidade e
rendimentos de carcacga e de carne em bovinos de
corte. 1999. 44f. Dissertagao (Mestrado em
Medicina Veterinaria) — Escola de Veterinaria,
Universidade Federal de Minas Gerais, Belo
Horizonte.

4. Documentos eletronicos (até quatro autores citar todos.
Acima de quatro autores citar trés autores et al.):

QUALITY food from animals for a global market.
Washington: Association of American Veterinary
Medical College, 1995. Disponivel em:
<http://www.org/critcal6.htm>. Acessado em:
27 abr. 2000.

JONHNSON, T. Indigenous people are now more
cambative, organized. Miami Herald, 1994.
Disponivel em:
<http://www.summit.fiu.edu/MiamiHerld-
Summit-RelatedArticles/>. Acessado em: 5 dez.
1994.

Taxas de submissao e de publicagao

« Taxa de submissdo: A taxa de submissdo de R$60,00 devera ser

paga por meio de boleto bancario emitido pelo sistema eletrénico
do Conveniar
http://conveniar.fepmvz.com.br/eventos/#servicos
(necessario preencher cadastro). Somente artigos com taxa paga
de submissado serdo avaliados.

Caso a taxa ndo seja quitada em até 30 dias sera considerado como
desisténcia do autor.

Taxa de publicagdo:. A taxa de publicagdo de R$150,00 por
pagina, por ocasido da prova final do artigo. A taxa de publicagdo
devera ser paga por meio de depdsito bancario, cujos dados serdo
fornecidos na aprovagao do artigo.

OBS.: Quando os dados para a nota fiscal forem diferentes
dos dados do autor de contato deve ser enviado um e-mail
para abmvz.artigo@abmvz.org.br comunicando tal
necessidade.

SOMENTE PARA ARTIGOS INTERNACIONAIS

« Submission and Publication fee. The publication fee is of

US$100,00 (one hundred dollars) per page, and US$50,00 (fifty
dollars) for manuscript submission and will be billed to the
corresponding author at the final proof of the article. The
publication fee must be paid through a bank slip issued by the
electronic article submission system. When requesting the bank slip
the author will inform the data to be intle invoice issuance.
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Recursos e diligéncias

« No caso de o autor encaminhar resposta as diligéncias solicitadas
pelo ABMVZ ou documento de recurso o mesmo devera ser
anexado em arquivo Word, no item “Justification” (Step 6), e
também enviado por e-mail, aos cuidados do Comité Editorial, para
abmvz.artigo@abmvz.org.br.

« No caso de artigo ndo aceito, se o autor julgar pertinente
encaminhar recurso o mesmo deve ser feito pelo e-mail
abmvz.artigo@abmvz.org.br.
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