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RESUMO

LOPES, Camila Aparecida, M.Sc., Universidade Federal de Vicosa, fevereiro de
2025. Identificacao e perfil de resisténcia a antimicrobianos de Staphylococcus
pseudintermedius isolados de piodermite canina: intervalo de 10 anos (2012 -
2022). Orientador: Lissandro Goncalves Conceicao. Coorientadores: Luis Augusto
Nero e Maria Aparecida Scatamburlo Moreira.

A piodermite é uma condigéo inflamatéria, infecciosa, bacteriana da pele que pode
ocorrer secundariamente a alergias, distlrbios de queratinizacao e endocrinopatias,
gerando lesdes superficiais ou profundas, com distribuicdo varidvel. Dentre os
agentes etioldgicos, destaca-se o Staphylococcus pseudintermedius. O presente
estudo pretendeu investigar a prevaléncia de S. pseudintermedius em caes com
piodermite atendidos no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Vigosa
(UFV) apds um periodo de 10 anos, quando foi realizado estudo similar, além de
analisar o perfil de resisténcia aos antimicrobianos e determinar a prevaléncia do
gene mecA nas amostras isoladas. Foram selecionados 35 cées com apresentacéo
de sinais clinicos e/ou citolégicos caracteristicos de piodermite, confirmados por
reacdo em cadeia pela polimerase (PCR) e realizado perfil de resisténcia
antimicrobiana. Com resultados, obteve-se que a piodermite superficial foi a mais
frequente; a amoxicilina foi o farmaco mais utilizado em tratamentos prévios e 75%
das amostras demonstraram ser resistentes a pelo menos um antimicrobiano
testado, reforcando a preocupacdo com o uso indiscriminado dessas drogas.
Entretanto, com as mudangas nas praticas de

prescricio e 0 uso mais racional de antimicrobianos, a prevaléncia de
Staphylococcus pseudintermedius resistente a meticilina (MRSP) foi de 21,9%,
significativamente menor do que a observada em estudo anterior. Foi possivel
confirmar que S. pseudintermedius é o principal agente causador de piodermite em
caes, tendo prevaléncia de 91,4% entre os isolados bacterianos.

Palavras-chave: caes; infeccoes de pele; oxacilina ; mecA; MRSP



ABSTRACT

LOPES, Camila Aparecida, M.Sc., Universidade Federal de Vigosa, February, 2025.
Identification and antimicrobial resistance profile of Staphylococcus
pseudintermedius isolated from canine pyoderma, 10 years interval (2012 -
2022). Adviser: Lissandro Goncalves Conceicao. Co-advisers: Luis Augusto Nero
and Maria Aparecida Scatamburlo Moreira.

Pyoderma is an inflammatory, infectious, bacterial skin condition that can occur
secondary to allergies, keratinization disorders, and endocrinopathies, generating
superficial or deep lesions with variable distribution. Among the etiological agents,
Staphylococcus pseudintermedius stands out. The present study aimed to investigate
the prevalence of S. pseudintermedius in dogs with pyoderma treated at the
Veterinary

Hospital of the Federal University of Vigosa (UFV) after a period of 10 years, when a
similar study was performed, in addition to analyzing the antimicrobial resistance
profile and determining the prevalence of the mecA gene in the isolated samples.
Thirty-five dogs with clinical and/or cytological signs characteristic of pyoderma were
selected, confirmed by polymerase chain reaction (PCR), and an antimicrobial
resistance profile was performed. The results showed that superficial pyoderma was
the most frequent; Amoxicillin was the most commonly used drug in previous
treatments and 75% of the samples were resistant to at least one antimicrobial
tested, reinforcing concerns about the indiscriminate use of these drugs. However,
with changes in prescribing practices and more rational use of antimicrobials, the
prevalence of Methicillin-resistant Staphylococcus pseudintermedius (MRSP) was
21.9%, significantly lower than that observed in previous study. It was possible to
confirm that S. pseudintermedius is the main causative agent of pyoderma in dogs,
with a prevalence of 91.4% among bacterial isolates.

Keywords: dogs; skin infections; oxacillin; mecA; MRSP
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1. INTRODUCAO

A piodermite é uma condicao inflamatéria, infecciosa, bacteriana da pele que
pode ocorrer secundariamente a uma variedade de condi¢cdes subjacentes, incluindo
alergias, disturbios de queratinizagdo e endocrinopatias. Trata-se de uma das
doengas cutaneas mais comuns em céaes, se nao a principal dermatose na espécie
(Beco et al., 2013).

Entre os agentes etiolégicos, Staphylococcus pseudintermedius destaca-se
como a espécie mais relevante em casos de piodermite em cées e pode representar
risco de transmissdo para humanos e contribuir para a disseminacdo de genes de
resisténcia entre outras espécies de estafilococos (Sasaki et al., 2007; Weese;
Dijkeren, 2010).

Nos ultimos 10 anos, por exemplo, observou-se aumento na prevaléncia de
S. pseudintermedius resistente a meticilina (MRSP) em vérios paises, incluindo o
Brasil (Lopes et al.,, 2015; Botoni et al., 2016; Bourguignon et al., 2016). Esse
fenbmeno tem gerado preocupacoes significativas quanto a emergéncia da resisténcia
antimicrobiana, resultando em desafios terapéuticos com as drogas atualmente
disponiveis e, sendo assim, ressalta-se a necessidade monitoramento continuo e do
desenvolvimento de estratégias de controle mais eficazes (Hillier et al., 2014).

A compreensao aprofundada dos padrdes de resisténcia locais e regionais é
crucial, pois permite a selecdo apropriada de terapias e promove um uso mais
responsavel dos antimicrobianos, garantindo assim uma abordagem mais eficaz no
combate a resisténcia (Hillier et al., 2014). No entanto, ha uma escassez de estudos
que comparem essas prevaléncias ao longo do tempo no mesmo local, o que limita a
analise das tendéncias e o impacto das mudancas nas praticas de manejo e
prescricdo de antimicrobianos. Nesse contexto, o estudo de Bourguignon (2012),
realizado no Hospital Veterinario da Universidade Federal de Vigcosa (HVT/DVT),
serve como base para o estudo atual, que visa avaliar a evolugao da prevaléncia de
S. pseudintermedius, incluindo MRSP, na mesma regido, permitindo uma analise

comparativa num periodo de 10 anos.
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral

Determinar a prevaléncia de S. pseudintermedius nos caes com piodermite
atendidos no servico do Hospital Veterinario da UFV entre novembro de 2022 e

fevereiro de 2023.
2.2. Objetivos Especificos
e Investigar a prevaléncia de S. pseudintermedius de amostras de cdes com

piodermite.

e Determinar o perfil de resisténcia antimicrobiana dos isolados de S.

pseudintermedius.
e Determinar a prevaléncia do gene mecA nos isolados de S. pseudintermedius.

e Comparar a prevaléncia, o perfil de resisténcia antimicrobiana e a presenca do
gene mecA com os resultados obtidos por Bourguignon (2012), apdés um

intervalo de 10 anos.
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3. REVISAO DE LITERATURA

A pele é um 6rgao extenso e complexo que desempenha uma variedade de
funcdes fundamentais & vida. E atribuida a ela a formagédo de uma barreira eficiente e
protetora entre o animal e o ambiente externo contra diversos tipos de agressoes,
dentre elas as infecgbes bacterianas (Moreira, 2020).

Os pelos juntamente com a camada cérnea formam a primeira barreira de
defesa fisica da pele. Tal camada é composta por queratindcitos bem justapostos
entremeados por uma emulsédo de sebo e suor que, aliada as propriedades quimicas
da pele, impedem a entrada de agentes mais patogénicos ou nocivos, enquanto retém
umidade e nutrientes dentro do corpo (Miller; Griffin; Campbell, 2012). Somado a isso,
a pele abriga um meio diversificado de microrganismos — incluindo bactérias, fungos
e virus — bem como acaros, conhecidos coletivamente como microbiota cutanea
(Grice; Segre, 2011; Sander et al., 2019). Essa microbiota também € parte essencial
da funcéo de defesa da pele, modulando a resposta imunolégica, ocupando nichos
microbianos e impedindo a coloniza¢ao de outros agentes invasores via bacteriocinas.
Esses microrganismos, particularmente o componente bacteriano, estdo localizados
na superficie epidérmica e no infundibulo dos foliculos pilosos (Rhodes, 2014).

O termo piodermite é usado para infecgdes bacterianas que se instalam na
pele, em sua maioria, secundarias a causas primarias tais como alergias, disturbios
de queratinizagdo e endocrinopatias, tendo lesbes que variam em profundidade,
podendo ser superficiais, envolvendo apenas a epiderme e infundibulos foliculares,
ou profundas, afetando a derme e o tecido subcutaneo (Miller; Griffin; Campbell,
2012). A foliculite bacteriana superficial € a forma mais frequente de piodermite em
caes, cujos sinais clinicos incluem papulas, pustulas, colarinhos epidérmicos, crostas,
alopecia e prurido, com distribuicdo variavel (Beco et al., 2013). A piodermite profunda,
por sua vez, apresenta manifestagcdes mais graves, como crostas hematicas, edema,
eritema, nédulos e fistulas (Miller; Griffin; Campbell, 2012). A medida que o processo
infeccioso persiste, pode ocorrer o envolvimento do tecido subcutaneo, resultando em
celulite e paniculite (Larsson Junior; Henriques, 2020).

O diagnéstico é confirmado pelo exame citolégico, e nos casos de recidiva ou
resisténcia microbiana, é recomendado realizar a cultura bacteriana e antibiograma.
Adicionalmente, outros testes laboratoriais, como o parasitolégico cutaneo, culturas
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fungicas, dosagens hormonais, biopsia de pele e analise histopatologica, podem ser
empregados para identificar a causa subjacente (Noli; Morris, 2012).

Na Medicina Veterinaria, as principais bactérias envolvidas nas infec¢des de
pele em caes sdo as do género Staphylococcus sp., e dentre elas a de maior
relevancia é S. pseudintermedius, visto como principal patéogeno isolado de
piodermites (Sasaki et al., 2007). Com menor frequéncia, outras bactérias podem
atuar como agentes causais, exemplo de S. schleiferi subespécie schleiferi e S.
schleiferi subespécie coagulans, respectivamente, coagulase negativa e positiva
(Larsson Junior; Henriques, 2020).

No passado, S. pseudintermedius apresentava suscetibilidade aos antibidticos
betalactamicos estaveis a penicilinase, porém, desde 2006, MRSP emergiu como um
problema de grande relevancia (Morris et al., 2006). Assim como acontece com
Staphylococcus aureus resistente a meticilina (MRSA), a resisténcia a meticilina em
S. pseudintermedius € mediada pelo gene mecA, que codifica uma proteina de ligagao
a penicilina alterada, PBP2a (Weese; Dijkeren, 2010). Esta proteina, reduz a afinidade
da bactéria por todos os antibidticos betalactdmicos, incluindo penicilinas,
cefalosporinas e carbapenémicos, que sdao comumente utilizados no tratamento da
piodermite (Weese; Dijkeren, 2010). O gene mecA esta localizado em um elemento
genético movel conhecido como cassete cromossdmico estafilococico mec,
(SCCmec), que apresenta alta diversidade estrutural e pode ser transferido de forma
horizontal entre as espécies de estafilococos (Worthing et al., 2018).

S. pseudintermedius junto a outras duas espécies, S. intermedius e S. delphini,
formam o agrupado sob o epbnimo de S. intermedius Group (SIG) devido as
semelhancas fenotipicas entre eles (Sasaki et al., 2007). Desta forma, para a
diferenciacdo dos membros desse grupo recomenda-se 0 emprego de técnicas de
biologia molecular, a exemplo da PCR, ou a espectrometria de massa, como a técnica
de MALDI-TOF MS (Dessorcéao a Laser assistida por Matriz/lonizacao-Tempo de Voo)
(Devriese et al., 2005; Guardabassi et al., 2017).

Em 2009, Bannoehr et al., desenvolveram o teste de Polimorfismo e Tamanho
do Fragmento de Restricdo (PCR-RFLP), baseado em um uUnico sitio de restricdo da
enzima Mbol no gene pta de S. pseudintermedius que, por sua vez, esta ausente nos
outros membros do SIG. Outro método utilizado é o teste de PCR Multiplex (mPCR),
embasado na amplificacdo dos genes nuc e hsp60, codificador de uma
termonuclease. Este método mostrou-se sensivel (99,8%) e especifico (100%) para
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identificagdo de espécies de estafilococos coagulase positiva (Sasaki et al., 2010).
Varios outros genes estao disponiveis na literatura com a finalidade de identificar S.
pseudintermedius, dentre eles o argD (Bannoehr et al., 2007; Black et al., 2009), gap,
rpoB, tuf (Ghebremedhin et al., 2008), spa (Moodley et al., 2009), kat (Blaiotta et al.,
2010), cpn60, purA, fdh, sar e ack (Black et al., 2009; Solyman et al., 2013). Outros
estudos sugerem a técnica por espectrometria de massa como uma alternativa rapida
e precisa para a identificacdo das espécies dentro do SIG, com sensibilidade e
especificidade estimada para S. pseudintermedius de 99% e 93%, respectivamente
(Decristophori et al., 2011; Nisa et al., 2019). Apesar do baixo custo de execucao, a
principal desvantagem dessa técnica € o alto custo do equipamento e sua
manutengdo, o que limita sua aplicacdo em pequenos laboratérios de diagndstico
(Guardabassi et al., 2017).

Em cées, S. pseudintermedius é considerado parte da microbiota cutanea
indigena, sendo frequentemente isolado de regides como narinas, orofaringe, perianal
e axilas, tanto em amostras de animais saudaveis quanto daqueles com infec¢des de
pele (Miller; Griffin; Campbell, 2012). Quando h& alteragbes nos mecanismos de
defesa da pele, resultantes de doencas cutaneas ou sistémicas, a proliferacao
bacteriana pode ser favorecida, levando a conversdo para um comportamento
patogénico e ao desenvolvimento de piodermite (Morris et al., 2017). Além da pele, S.
pseudintermedius sao responsaveis por quadros de infeccdo relacionados ao trato
geniturinario e infecgdes cirurgicas (Weese; Duijkeren, 2010; Viegas et al., 2022).

Este agente é descrito como produtor de diversos fatores de viruléncia que
contribuem para a patogénese da infeccdo. Dentre esses fatores, destacam-se
enzimas como coagulase, termonuclease e proteases, proteinas de superficie como
o fator de aglutinacdo e a proteina A, além de toxinas como citotoxinas, toxina
esfoliativa e enterotoxinas, que conferem ao S. pseudintermedius a capacidade de
aderir, invadir e causar danos as células do hospedeiro, especialmente em condicoes
predisponentes, como dermatite atépica e doengas imunomediadas (Bannoehr;
Guardabassi, 2012).

O padrao ouro para o diagnéstico de MRSP é a detec¢ao do gene mecA por
técnicas de PCR (Bannoehr et al., 2007). Ainda que esta seja considerada a forma
mais adequada de diagnéstico, a resisténcia a meticilina também pode ser
determinada pelo uso do antibiograma com disco de oxacilina, com alta correlacéao
com a identificacao do gene mecA (Bemis et al., 2006; Botoni et al., 2016; Guardabassi
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et al., 2017). Portanto, estafilococos resistentes a oxacilina ndo sao sensiveis aos
outros beta-lactdmicos (Guardabassi et al., 2017). Este método é mais simples e
menos oneroso para a rotina diagnéstica de MRSP (Bemis et al., 2006).

No Brasil, autores demonstram alta prevaléncia da resisténcia microbiana em
isolados de S. pseudintermedius em caes com piodermite (Lopes et al., 2015;
Bourguignon et al., 2016; Botoni et al., 2016). Essas infec¢des representam um
desafio consideravel, pois podem acarretar falhas terapéuticas (Motta, 2018). Além
disso, caes portadores, incluindo assintomaticos, podem atuar como reservatérios de
MRSP, facilitando a disseminagcédo dos genes de resisténcia para outros animais e
seres humanos (Weese; Dijkeren, 2010).

Relativamente ao potencial zoondético, estudos indicam que ocorre a
transmissdo de MRSP entre responsaveis e profissionais que lidam com cées
(Guardabassi; Loeber; Jacobson, 2004; Hanselman et al., 2009). Casos esporadicos
de infeccdo em humanos também foram documentados, frequentemente relacionados
ao contato préximo com um cao (Kempker et al., 2009; Chuang et al., 2010; Riegel et
al., 2011). Guardabassi, Loeber e Jacobson (2004), observaram que responsaveis de
caes com piodermite por S. pseudintermedius apresentam maior risco de colonizagcéo
por esse agente do que outros individuos ndo expostos a cédes. E provavel que o
contato direto com as lesdes seja um fator de risco para a aquisicdo do agente em
humanos, fato que pode ser minimizado por meio de medidas béasicas de higiene,
incluindo a lavagem frequente das maos; o uso de jalecos, aventais ou luvas
descartaveis durante o manejo do animal; a limpeza e desinfeccao regular do
ambiente e de objetos em contato com o animal; além da implementacao de praticas
de isolamento até que o tratamento tenha sido iniciado e sinais clinicos de melhora
sejam observados (Hanselman et al., 2009; Beco et al., 2013).

A prevaléncia de MRSP em cé&es foi estudada em diferentes paises,
apresentando taxas variaveis. No Canada, um estudo com 173 caes com piodermite
identificou 70 (40,5%) isolados como MRSP (Beck et al., 2012). Investigacbes na
Coreia (Kang; Chung; Hwang, 2017) e na Coldémbia (Gonzalez-Dominguez et al.,
2020), encontraram alta prevaléncia do gene mecA em S. pseudintermedius, com
41,9% e 62%, respectivamente. Em contraste, estudos na Argentina e na Holanda
mostraram prevaléncias menores, de 10,7% (Vigo et al., 2015) e 8% (Vandamme et
al., 2020), respectivamente.
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No Brasil, a prevaléncia de MRSP como causador de piodermites em cées
também apresenta ampla variagdo. O estudo de Bourguignon (2012), realizado na
mesma instituicdo do presente trabalho, destacou-se por reportar uma das maiores
prevaléncias ja descritas no pais. Foram coletadas amostras de 24 caes com
piodermite, resultando em 72 isolados bacterianos identificados como S.
pseudintermedius e 94,3% apresentaram o gene mecA. Outros estudos brasileiros
reportaram prevaléncias menores, como 36,8% descrita por Botoni (2013) e 2% por
Carvalho, L. (2020). Essa variacao ressalta a importancia de se compreender nao
apenas o perfil de resisténcia local, mas também as flutuagcdes temporais na
prevaléncia de MRSP para a selecdo de opcbes terapéuticas mais eficazes
(Guardabassi et al., 2017).

Além do gene mecA, MRSP pode carrear diversos outros genes que conferem
resisténcia a outras classes de antimicrobianos, como tetraciclinas, fluoroquinolonas,
aminoglicosideos e macrolideos (Quinn et al., 2005; Weese; Dijkeren, 2010). No
Brasil, Botoni (2013), identificaram que 28% dos isolados de S. pseudintermedius
eram resistentes a pelo menos seis antimicrobianos, sendo 62% resistentes a
tetraciclina e 67% as sulfonamidas. No Japdo, cepas de MRSP resistente a
eritromicina, clindamicina, sulfametoxazol-trimetoprim, e levofloxacina foram
detectadas em 30% dos cées avaliados. A maioria destes animais havia recebido
agentes antimicrobianos nos ultimos seis meses (Sasaki et al., 2007). Nienhoff et al.
(2011) também encontraram associacao relevante entre hospitalizacao prévia e uso
de antibiéticos com a prevaléncia do gene mecA em caes admitidos em hospital. Ainda
ha pouco entendimento sobre os fatores de risco que contribuem para infecgdes por
MRSP. Contudo, estas evidéncias sugerem que o histérico de antibioticoterapia, a
realizacdo de procedimentos cirurgicos e a internacdao hospitalar sejam fatores que
possam favorecer a selecao de isolados multirresistentes (Sasaki et al., 2007; Nienhoff
et al., 2011; Viegas et al., 2022).

Diante do desafio da resisténcia a MRSP, o tratamento tépico deve ser
priorizado, sendo desaconselhado o uso empirico de antimicrobianos sistémicos
(Morris et al., 2017). Ha evidéncias consistentes sobre a eficacia da clorexidina 2% e
4% e, em menor grau, do peréxido de benzoila no manejo de piodermites caninas
(Hillier et al., 2014). Além disso, combinagdes de clorexidina e miconazol, acido
fusidico, mupirocina e solugdes de hipoclorito de sdédio demostraram boa eficacia no
tratamento de lesdes superficiais causadas por S. pseudintermedius (Hillier et al.,
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2014; Morris et al., 2017). Esses agentes estdo disponiveis em diversas formula¢des
topicas, como xampus, logdes, géis, cremes e pomadas que podem ser escolhidas de
acordo com a distribuicao e profundidade das lesées (Mueller et al., 2012).

Caso a terapia sistémica seja necesséaria, a realizacdo de cultura e
antibiograma € recomendada para garantir a escolha adequada do antibidtico e,
sempre que possivel, deve-se associar a terapia topica para otimizar o tempo de
tratamento (Hillier et al., 2014). Além disso, € fundamental a identificacdo e controle
da causa subjacente para reduzir a incidéncia de recidivas, e consequentemente o
uso indiscriminado de antimicrobianos na rotina dermatoldgica (Miller; Giriffin;
Campbell, 2012).
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4. MATERIAIS E METODOS
4.1. Aspectos éticos

Trata-se de um estudo prospectivo e teve aprovacdo pela Comissao de Etica
no Uso de Animais (CEUA-UFV) sob o niumero de protocolo 32/2022 (Anexo).

4.2. Amostras

Foram selecionados 35 caes com piodermite superficial e/ou profunda,
atendidos no HVT/DVT, entre novembro de 2022 e fevereiro de 2023. O critério de
inclusao foi a apresentacdo de sinais clinicos e/ou citol6gicos caracteristicos de
piodermite  superficial e profunda, sendo primaria ou secundaria, na
primoapresentacdo ou recorrente, apresentando ou ndo doenga concomitante, sem

que houvesse predilecao por raca, sexo ou idade.
4.3. Isolamento e identificacao fenotipica dos isolados

Foram coletadas 35 amostras de lesbes dermatoldgicas, classificadas em
colarinho epidérmico, crosta, pustula, fistula e papula, utilizando swabs estéreis,
armazenadas em meio de Stuart em até 48 horas, sob refrigeracao. Posteriormente,
as mesmas foram cultivadas em Agar Sangue de Carneiro 5% e colocadas em estufa
a 37°C, durante 24 horas. Trés col6nias isoladas de cada amostra clinica foram
submetidas a analise morfolégica, de hemdlise e coloracdo de Gram, além de testes
de catalase, coagulase, Voges Proskauer e DNAse para sua identificacao fenotipica,
conforme protocolos descritos por Bannoehr e Guardabassi (2012) e Quinn et al
(2005). Os isolados foram armazenados em caldo de infusédo de cérebro e coragéao
(BHI, Oxoid) adicionado de 20% de glicerol e mantidos a -22°C para estoque e uso
posterior.

4.4. Avaliacao genotipica

4.4.1 Extracao de DNA
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Para extracdo de DNA, os isolados previamente armazenados a -22°C foram
descongeladas a temperatura ambiente (25°C). Os isolados foram entédo estriados em
agar BHI e incubados a 37°C por 24 horas. Apds o crescimento, uma colbnia foi
coletada com auxilio de uma alga bacteriolégica e inoculada em microtubos contendo
20 microlitros de &gua Mili-Q. Posteriormente este material foi submetido a uma
temperatura de 100°C durante 20 minutos para liberacdo do DNA. Apds a fervura, os
isolados foram centrifugados a 10.000 rpm durante 5 minutos e o sobrenadante foi

transferido para um novo microtubo e armazenado em freezer a -22°C.

4.4.2 Ildentificacao genotipica de S. pseudintermedius

A realizacdo de PCR permitiu a confirmacdo da identidade do S.
pseudintermedius utilizando a amplificacdo do gene da termonuclease (nuc),
conforme descrito por Sasaki et al. (2010). Esse método foi selecionado por ser mais
simples e rapido em comparacao ao protocolo descrito por Bannoehr et al. (2009),
utilizado por Bourguignon (2012), mantendo sensibilidade e especificidade
equivalentes para essa identificagdo (Bannoehr; Guardabassi, 2012).

Os primers utilizados foram F2 TRGGCAGTAGGATTCGTTAA e R5
CTTTTGTGCTYCMTTTTGG. Cada reagao, foi realizada com volume final de 25
microlitros, utilizando-se o kit GoTag® Green Master Mix (Promega), seguindo-se o
protocolo: desnaturacdo a 95°C durante 2 minutos; 35 ciclos de amplificagdo, que
compreende: desnaturagéo a 95°C durante 30 segundos, anelamento a 56°C durante
35 segundos e extensao a 72°C durante 60 segundos e, por fim, a extensao final a
72°C durante 2 minutos.

Foi utilizado como controle positivo uma estirpe de referéncia de S.
pseudintermedius e, como controle negativo, agua Milli-Q estéril. Os produtos
amplificados foram submetidos a eletroforese em gel de agarose a 1,5% com
marcador molecular de 1000 bp (Thermo Scientific) e visualizados sob luz ultravioleta.
Os isolados que apresentaram produto de PCR com 926 pb foram classificados como
S. pseudintermedius.

4.4.3 Identificacao do gene mecA
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Para determinar a presenga do gene mecA foi usado o método de PCR descrito
por Murakami et al. (1991). Os primers utilizados foram F
AAAATCGATGGTAAAGGTTGGC e R AGTTCTGCAGTACCGGATTTGC. Cada
reacdao de PCR foi realizada com um volume final de 25 microlitros, utilizando o kit
GoTag® Green Master Mix (Promega), seguindo-se o protocolo de desnaturagao a
94°C durante 2 minutos, seguido de 39 ciclos de amplificagdo (desnaturacao a 94°C
durante 30 segundos, anelamento a 55°C durante 30 segundos e extensdo a 72°C
durante 60 segundos) e extensao final a 72°C durante 5 minutos.

Os produtos amplificados também foram analisados por eletroforese em gel de
agarose a 1,5% com marcador molecular de 100 bp (Thermo Scientific) e visualizados
sob luz ultravioleta. O controle positivo utilizado foi uma estirpe de referéncia de S.
pseudintermedius, positiva para o gene mecA, enquanto o controle negativo foi agua
Milli-Q estéril. Isolados que apresentaram produto de PCR com 533 pb foram

classificados como positivos para o gene mecA.

4.5. Antibiograma

Os perfis de resisténcia antimicrobiana foram determinados para todos os
isolados de S. pseudintermedius pelo método de difusdo em disco em agar Mueller-
Hinton (Oxoid), de acordo com as diretrizes do Clinical and Laboratory Standards
Institute humano (CLSI, 2023) e veterinario (CLSI VETO01S, 2023). Foram utilizados
discos de penicilina (10 pg), oxacilina (1 pg), enrofloxacina (5 ug), ciprofloxacina (5
1g), gentamicina (10 pug), clindamicina (2 pg), azitromicina (15 ug), doxiciclina (30 pg)
e sulfametoxazol-trimetoprima (1,25/23,75 ug) (Cefar Diagnéstica Ltda). Os agentes
foram selecionados por sua relevancia para a pratica clinica de pequenos animais e
como representantes das classes beta-lactamicos, quinolonas, aminoglicosideos,
macrolideos, lincosamidas, tetraciclinas e sulfonamidas, segundo as diretrizes do
CLSI humano e veterinario (2023). Os resultados foram interpretados de acordo com
os didmetros dos halos de inibicdo formados e os mesmos foram registrados como
sensivel (S), intermediério (1) ou resistente (R).

4.6. Analise estatistica
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Para a analise dos dados foi utilizado o Statistical Analysis System (SAS
OnDemand). Os dados de frequéncia foram arranjados em tabelas de contingéncia e
analisados pelo teste exato de Fisher (tabelas 2 x 2) ou pelo teste de Freeman-Halton
(tabelas | x c) (Freq Procedure). O nivel de significancia adotado foi a = 0,05.

Os resultados dos antibiogramas foram dicotomizados (resisténcia e
resisténcia intermediaria = 1; sensivel = 0) e foram utilizados em analise de cluster. A
analise foi efetuada utilizando o método K-means clustering (Fastclus Procedure).
Foram utilizadas, no maximo, 100 iteracdes para refinar os clusters e o procedimento
utilizou a métrica de distancia euclidiana para avaliar a semelhanga entre os pontos
de dados.

Posteriormente, foi efetuada analise discriminante (Candisc Procedure) para
avaliar a separacao entre os clusters identificados. Foi gerado um grafico de dispersao

(Sgplot Procedure) para visualizar a separagao entre os clusters.
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5. RESULTADOS

5.1. Caracterizacao da populacao

Nos 35 cées incluidos no estudo, a piodermite superficial foi a apresentacéo
clinica mais frequente (91,43%; n = 32) seguida pela piodermite profunda (8,57%; n =
3). A idade média dos animais foi de 7,35 anos (0,5 — 14) sendo 18 fémeas (51,42%)
e 17 (48,57%) machos. Em 8 caes (22,85%) foi possivel identificar a causa subjacente,
que incluiu dermatite atopica canina (5,71%; n = 2), hipersensibilidade alimentar
(2,85%; n = 1), hipercortisolismo (2,85%; n= 1), reagcéo ao corpo estranho (2,85%; n =
1), cisto epidermoide (2,85%; n = 1), pénfigo eritematoso (2,85%; n = 1) e carcinoma
de células escamosas (2,85%; n = 1). A figura 1 representa a distribuicao racial dos
cées selecionados.

Figura 1 - Distribuicao racial dos 35 caes selecionados para o estudo, detalhando a quantidade
de individuos de cada raga presente na populagéo analisada.
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Fonte: Elaboragao prépria.

5.2. Historico de uso de antimicrobianos

Em 34,29% (n = 12) dos cées foi relatado o uso prévio de antimicrobianos em
um periodo de até seis meses precedentes ao estudo, sendo a amoxicilina
potencializada, o farmaco mais utilizado (50%; n = 6). Também foram mencionados o

uso de cefalexina, doxiciclina, clindamicina, enrofloxacina e associagdo de
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metronidazol e sulfadimetoxina. Embora o estudo tenha investigado o uso de
antimicrobianos, ndo foi possivel determinar com precisdo os motivos para sua
utilizacéo, sugerindo que os farmacos possam ter sido empregados para diversas
indicagbes além do tratamento de piodermites. Nos 23 caes restantes, ndo foi relatado

uso anterior de antimicrobianos.
5.3. Identificacao dos isolados

Foram coletados 105 isolados a partir de 35 amostras clinicas para a avaliagéo
fenotipica. Todas as amostras foram positivas para hemdlise, coloracdo de gram,
catalase, coagulase e DNAse. A producao de acetoina foi positiva em apenas 7,61%
(n = 8) das amostras. Com isso, na analise microbioldgica, 92,38% (n = 97) das
amostras pertenciam ao grupo SIG, enquanto 7,61% (n = 8) apresentaram-se como
bactérias diversas, n&o pertencentes a esse grupo.

Na avaliacao genotipica, o gene nuc foi detectado em 91,42% (n = 96) das
amostras, e em 21,87% (n = 21), foi detectado o gene mecA (Figura 2). Dos 35 caes
incluidos neste estudo, 37,14% (n = 13) apresentaram pelo menos uma cepa
portadora do gene mecA. Os 8 isolados nao classificados como S. pseudintermedius
foram excluidos do antibiograma e da pesquisa do gene de resisténcia.

Figura 2 — Resultado do teste de PCR para identificacdo de gene mecA em 96 amostras de
S. pseudintermedius de caes com piodermite.
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5.4. Relacao de terapia antimicrobiana prévia com o antibiograma

Nao houve associacao significativa de terapia antimicrobiana até seis meses
prévios ao estudo com a frequéncia de resisténcia a gentamicina (p = 0,0599),
enrofloxacina (p = 0,1526) e ciprofloxacina (p = 0,1201). Contudo, a terapia
antimicrobiana prévia esteve significativamente associada a frequéncia de resisténcia
a penicilina (p = 0,0476), oxacilina (p = 0,0009), azitromicina (p = 0,0005), clindamicina
(p < 0,0001), doxiciclina (p < 0,0001) e sulfametoxazol-trimetoprima (p = 0,0094).

5.5. Perfil de resisténcia a antimicrobianos e relacao com MRSP

O perfil geral de resisténcia a antimicrobianos demonstrou que 75% (n = 72)
das amostras apresentaram resisténcia a pelo menos um antimicrobiano; destas, 3,12
% (n = 3) eram resistentes a todos os antimicrobianos testados. A penicilina foi o
farmaco que apresentou maior resisténcia (61,45 %; n = 59), seguida por doxiciclina
(43,75 %; n = 42) e sulfametoxazol-trimetoprima (35,41 %; n = 34) (Tabela 1, figura
3). Dos 96 isolados, 88,54% (n = 85) foram susceptiveis a oxacilina, e 11,45% (n =

11) foram resistentes.

Tabela 1 — Perfil geral de resisténcia a antimicrobianos de 96 isolados de S. pseudintermedius,
de acordo com CLSI (2023).

. Perfil de sensibilidade
Antimicrobianos

Sensivel (%) Intermediario (%) Resistente (%)
Penicilina 38,54% (n = 37) 0% 61,45% (n = 59)
Gentamicina 92,70% (n = 89) 2,08% (n=2) 5,20% (n = 5)
Oxacilina 88,54 % (n = 85) 0% 11,45 % (n=11)
Azitromicina 81,25% (n = 78) 0% 18,75% (n = 18)
Clindamicina 78,12% (n=75)  11,45% (n=11)  10,41% (n = 10)
Doxiciclina 54,16% (n = 52) 2,08% (n =2) 43,75% (n =42)
Enrofloxacina 81,25% (n =78) 2,08% (n=2) 17,70% (n =17)
Ciprofloxacina 82,29% (n = 79) 0% 17,70% (n = 17)
Sulfametoxazol-trimetoprima  60,41% (n = 58) 4,16% (n = 4) 35,41% (n = 34)

Fonte: Elaboragéo propria.
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Figura 3 — Perfil geral de resisténcia a antimicrobianos de 96 isolados de S. pseudintermedius,
de acordo com CLSI (2023).
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Nao houve associacdo significativa entre a presenca do gene mecA e o
histérico de terapia antimicrobiana (p = 0.1945). Com relacdo ao antibiograma, nao
houve associagcado significativa da presenca do gene mecA com a resisténcia a
penicilina (p = 0,1355), doxiciclina (p = 0,3348) e sulfametoxazol-trimetoprima (p =
0,1201) (Figura 2). Por outro lado, a presenca do gene mecA esteve significativamente
associada a resisténcia a oxacilina (p < 0,0001), gentamicina (p = 0,0006),
azitromicina (p < 0,0001), clindamicina (p = 0,0006), enrofloxacina (p < 0,0001) e
ciprofloxacina (p < 0,0001).

5.6. Analise de cluster

A partir dos dados dos antibiogramas foi possivel visualizar a formagao de trés
clusters (Figura 4). Ao se avaliar a resisténcia observada de acordo com cada cluster
(Tabela 2), nota-se que a presenca do gene mecA esteve relacionada a diferentes
perfis de resisténcia, embora a maior parte das amostras mecA (+) tenham sido
agrupadas no cluster 2, que foi o cluster que apresentou as maiores frequéncias de
resisténcia aos antimicrobianos avaliados.
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Figura 4 — Formagéo dos clusters baseados nos resultados do antibiograma pela ferramenta
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Fonte: Elaboragéo propria.
Tabela 2 — Caracterizagdo dos clusters baseados nos resultados do antibiograma.
Cluster
Caracteristica
1 2 3
N 58 20 18
mecA (+) (%) 12,07 (n=7) 55,00 (n=11) 16,67 (n = 3)
Resisténcia observada no antibiograma (%)
Penicilina 36,21 100,00 100,00
Oxacilina 0,00 55,00 0,00
Gentamicina 0,00 35,00 0,00
Azitromicina 0,00 85,00 5,56
Clindamicina 3,45 80,00 16,67
Doxiciclina 41,38 95,00 5,56
Enrofloxacina 0,00 85,00 5,56
Ciprofloxacina 0,00 85,00 0,00

Sulfametoxazol-
. _ 32,76 95,00 0,00
trimetoprima

Fonte: Elaboracao propria.
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6. DISCUSSAO

Ao comparar os resultados deste estudo com os obtidos por Bourguignon
(2012) na mesma instituicao, observou-se que a piodermite superficial continua sendo
a apresentacao clinica mais frequente, com 91,43% de prevaléncia no estudo atual e
96% no estudo anterior, alinhando-se também ao que cita a literatura sobre as
dermatopatias de maior ocorréncia em caes (Miller; Griffin; Campbell, 2012). A faixa
etaria média dos animais, 7,35 anos, também estd em consonancia com os resultados
apresentados por Bourguignon (2012), que descreve uma média de 6,62 anos. A
piodermite pode afetar caes de todas as idades, embora seja mais frequentemente
diagnosticada em animais de meia idade, possivelmente, devido a natureza
secundaria a outras condi¢gbes patolégicas (Botoni, 2013; Seckerdieck; Mueller,
2018).

Em relacdo ao sexo, o estudo de Bourguignon (2012) reportou um discreto
predominio de fémeas (64%), enquanto o presente estudo observou uma distribuicao
quase equilibrada, com 51,42% de fémeas. Essa pequena diferenca na distribuicdo
de sexo pode ser atribuida a variagbes amostrais, considerando que estudos, como
os de Nienhoff et al. (2011) e Viegas et al. (2022), também nao encontraram
predisposicao sexual clara para a doenca.

Quanto a distribuicao racial, no estudo de Bourguignon (2012), 32% (n = 8) dos
caes eram sem raca definida (SRD), o que pode refletir a prevaléncia dessa populagcéo
na area de estudo. O estudo atual também encontrou alta prevaléncia de caes sem
raca definida (17,14%; n = 6), corroborando a relevancia dessa populag¢édo na regiao.
Além disso, o estudo atual observou uma maior prevaléncia da raca Shih Tzu (22,85%;
n = 8), um achado que também foi destacado por M. Carvalho (2020). No entanto,
como apontado por Miller, Griffin e Campbell (2012), ainda ndo é possivel afirmar que
h& uma predisposicao racial para a piodermite, uma vez que todas as racas podem
ser suscetiveis.

No estudo de Bourguignon (2012), a causa mais comum da piodermite
superficial foi a dermatite alérgica a picada de pulga, enquanto a piodermite profunda
foi associada a demodiciose. No presente estudo, as causas alérgicas, como
dermatite atépica canina e hipersensibilidade alimentar, também desempenharam um
papel importante no desenvolvimento da piodermite superficial, totalizando 8,56% (n
= 3) dos casos com diagnéstico de causas subjacentes. Esses achados corroboram
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com outros autores, como Bannoehr et al. (2007) e Seckerdieck e Mueller (2018), que
destacam a importancia dessas condi¢des na predisposi¢ao a piodermite. No entanto,
a porcentagem relativamente baixa (22,86%; n = 8) de casos com diagndstico claro
da causa subjacente € apoiada pela literatura, que sugere que diversos casos de
piodermite podem ter etiologias multifatoriais ou nao claramente definidas (Botoni,
2013). Fatores como o tamanho amostral reduzido e a falta de dados completos nos
prontuarios clinicos podem ter influenciado a baixa identificacdo da causa subjacente,
considerando-se que, pacientes que mantenham acompanhamento veterinario
periddico e prolongado, geralmente possuem uma causa identificada ao longo do
tempo.

No presente estudo, 34,29% (n = 12) dos cédes haviam sido tratados com
antimicrobianos nos ultimos seis meses, com destaque para o uso de amoxicilina
potencializada. Resultados semelhantes foram relatados por Bourguignon (2012),
estudo no qual 37,4% (n = 9) dos caes receberam tratamento com antimicrobianos
previamente e, nesse caso, a cefalexina foi o farmaco mais utilizado.

A piodermite € uma das dermatopatias para as quais existe indicacéo para o
uso de antimicrobianos sistémicos em caes, e, portanto, pacientes encaminhados ao
servico de dermatologia, frequentemente ja possuem histérico de uso desses
farmacos e apresentam predisposicao para ocorréncia de infecgdes recorrentes (Beco
et al., 2013; Sousa et al., 2022). Os beta-lactamicos sdo recomendados pela literatura
como op¢des de primeira escolha para o tratamento empirico de piodermite em caes
(Beco et al.,, 2013; Hillier et al., 2014), especialmente na auséncia de cultura
bacteriana, o que justifica sua alta frequéncia nos estudos consultados.

A prevaléncia de 91,4% (n = 96) de isolados identificados como S.
pseudintermedius esta em consonancia com a outros estudos brasileiros, que
apresentam variacao de 72% a 96% de prevaléncia do agente (Bourguignon, 2012;
Carvalho, L., 2020; Viegas et al., 2022). A predominancia dessa bactéria nas infeccoes
cutdneas em caes justifica a alta prevaléncia observada tanto neste estudo quanto
nos estudos comparativos (Sasaki et al., 2007; Bannoehr; Guardabassi, 2012).

A deteccao do gene mecA em 21,87% (n = 21) dos isolados esta dentro do
intervalo esperado, conforme relatado na literatura brasileira, que apresenta taxas de
prevaléncia de MRSP em caes com piodermite variando de 2% a 94,3% (Bourguignon
et al., 2016; Botoni, 2016; Carvalho, L., 2020; Viegas et al., 2022). No entanto, os

resultados divergem daqueles encontrados por Bourguignon et al. (2016), que
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relataram a presenca do gene mecA em 94% das suas amostras. Uma possivel
justificativa para essa discrepancia, pode ser atribuida as mudangas nas praticas de
prescricao de antimicrobianos sistémicos nos servicos do HVT/DVT. Nos ultimos dez
anos, assim como as preocupacdes sobre a prevaléncia de MRSP aumentaram, a
literatura também passou a refletir uma énfase crescente na importancia do uso
racional de antimicrobianos (Kadlec; Schwarz, 2012; Zur; Gurevich; Elad, 2016; Morris
et al., 2017).

A implementacgao das diretrizes internacionais (Beco et al., 2013; Hillier et al.,
2014; Morris et al., 2017) para o diagndstico e tratamento da piodermite em caes
atendidos no HVT/DVT foi fundamental para priorizar a terapia tdpica, especialmente
em casos superficiais, reservando o0s antimicrobianos sistémicos a casos de
piodermite profunda, infec¢cdes disseminadas graves ou situagées em que a terapia
tépica nado era viavel. Essa abordagem diminui a exposicdo sistémica a
antimicrobianos, reduzindo a pressao seletiva sobre a microbiota, o que pode ter
contribuido para reducao da resisténcia no local de estudo (Schwarz; Loeffler; Kadlec,
2017).

A associagao entre a presenca do gene mecA e a resisténcia a oxacilina in vitro
€ amplamente descrita na literatura (Bemis et al., 2006; Botoni et al., 2016; Stein,
2020). Apesar disso, este estudo indica que essa associagdo nao foi consistente em
todos os isolados. Similarmente relatado por Bourguignon et al. (2016), uma
proporcao significativa de isolados que possuem o gene mecA (47,61%; n = 10) nao
expressaram resisténcia detectavel a oxacilina. Esse resultado pode ser atribuido a
expressao variavel do gene de resisténcia, influenciada por baixos niveis de
expressao ou por regulacao dependente de condigcdes ambientais especificas. Essa
heterogeneidade representa um desafio clinico e diagndstico, podendo levar a
resultados falso-negativos em testes de suscetibilidade e subestimar o potencial de
resisténcia dos isolados (Kadlec; Schwarz, 2012).

No estudo de Bourguignon (2012), 76,38% dos isolados apresentaram
resisténcia a pelo menos um antimicrobiano, com as maiores taxas de resisténcia
observadas, em ordem decrescente, para amoxicilina, sulfametoxazol, azitromicina e
clindamicina. O estudo atual identificou 77,14% de resisténcia a pelo menos um
antimicrobiano, sendo a penicilina o farmaco com maior resisténcia (61,45%), seguida
por doxiciclina (43,75%) e sulfametoxazol-trimetoprima (35,41%). Embora ambos os

estudos indiquem alta prevaléncia de resisténcia nos isolados, as diferengas nos perfis
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de resisténcia reforcam a hipétese de que alteragdes nas praticas de prescricdao de
antimicrobianos podem influenciar a presséo seletiva exercida sobre as bactérias
locais. Adicionalmente, outros estudos brasileiros, como os de Botoni (2013) e
Carvalho, L. (2020), também reportaram altas taxas de resisténcia as penicilinas,
doxiciclina e sulfametoxazol-trimetoprima.

Embora o gene mecA ndo tenha demonstrado associagéo direta com essa
resisténcia, S. pseudintermedius pode carregar outros genes responsaveis pela
resisténcia a multiplas classes de antimicrobianos, limitando as opcdes terapéuticas
(Quinn et al., 2005; Weese; Dijkeren, 2010). Genes de resisténcia a penicilina (blaZ),
a tetraciclina (tet) e a trimetoprima (dfrG) ja foram identificados em isolados de S.
pseudintermedius (Kadlec; Schwarz, 2012; Teixeira et al., 2023).

Nao foi identificada associacao significativa entre a antibioticoterapia prévia e
a presenga do gene mecA, resultado similar ao encontrado por Botoni (2013) e M.
Carvalho (2020). Porém, este histérico foi associado a resisténcia a diversos
antimicrobianos, incluindo penicilina, oxacilina, azitromicina, clindamicina, doxiciclina
e sulfametoxazol-trimetoprima. A dependéncia de informagdes fornecidas por tutores
e meédicos veterinarios, muitas vezes imprecisas ou incompletas, como sugerido por
Botoni (2013), pode limitar a precisdo do histérico de antibioticoterapia, impactando a
associagao entre o uso de antimicrobianos e a presenca de determinados genes de
resisténcia. Por outro lado, a associacao observada entre a terapia antimicrobiana
prévia e a resisténcia a uma ampla gama de antimicrobianos, sugere que 0 uso
indiscriminado e/ou inadequado desses farmacos, possa favorecer a selecdo de
isolados multirresistentes, incluindo por outros mecanismos de resisténcia
independentes do gene mecA (Guardabassi; Loeber; Jacobson, 2004). Estudos
anteriores demostraram que administracdo prolongada e frequente de beta-
lactdmicos em caes aumentam a probabilidade de infeccbes subsequentes serem
causadas por MRSP, reforcando a necessidade de cautela no uso de antibi6ticos em
animais com histérico de tratamentos anteriores (Guardabassi; Loeber; Jacobson,
2004; Zur; Gurevich; Elad, 2016).

As menores taxas de resisténcia foram observadas para gentamicina (5,20%;
n = 5), clindamicina (10,41%; n = 10), enrofloxacina (17,70%; n = 17), ciprofloxacina
(17,70%; n = 17) e azitromicina (18,75%; n = 18), e esses resultados estao alinhados
com os encontrados por M. Carvalho (2020). Ao comparar com estudo de
Bourguignon (2012), as taxas de resisténcia para enrofloxacina e ciprofloxacina foram
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proximas aos 20%, o que € semelhante aos achados do presente estudo. Por outro
lado, estudos como os de Perreten et al. (2010), Bardiau et al. (2013) e Teixeira et al.
(2023) relataram taxas de resisténcia significativamente maiores para esses
antimicrobianos, sugerindo que os padrdes regionais de uso de antimicrobianos
podem influenciar a selegcéo e disseminacao de cepas resistentes.

A baixa resisténcia observada para esses antimicrobianos neste estudo pode
estar relacionada ao uso cauteloso desses antimicrobianos em terapias sistémicas.
Com excecao da clindamicina, esses farmacos ndo sdo recomendados como primeira
escolha para o tratamento, sendo indicados apenas quando ha comprovagédo de
suscetibilidade em antibiogramas, ou nos casos em que opgdes alternativas sao
ineficazes ou contraindicadas (Beco et al., 2013; Hillier et al., 2014). Apesar disso, foi
observada uma associagao entre a presenca do gene mecA e a resisténcia a esses
antimicrobianos, sugerindo que esse gene pode contribuir para a resisténcia cruzada
entre diferentes classes (Schwarz; Loeffler; Kadlec, 2017).

Neste estudo, a amoxicilina com clavulanato e a cefalexina nao foram testados
diretamente, sendo a oxacilina utilizada como antimicrobiano para representar a
classe dos beta-lactamicos, conforme as recomendacées do CLSI (2023) para S.
pdeudintermedius. A suscetibilidade a oxacilina foi de 88,54%, resultado que também
observado por Bourguignon (2012) para esse antimicrobiano e outros beta-lactamicos.

A andlise dos antibiogramas identificou trés clusters com perfis distintos de
resisténcia antimicrobiana, destacando a heterogeneidade das amostras. O cluster 2
exibiu o maior nivel de resisténcia, com 55% dos isolados mecA-positivos e
frequéncias elevadas de resisténcia a oxacilina e mdltiplas classes de
antimicrobianos, sugerindo maior influéncia de pressao seletiva, possivelmente
associada a tratamentos prévios ou fatores ambientais (Schwarz; Loeffler; Kadlec,
2017). Em contraste, os clusters 1 e 3 apresentaram menores frequéncias de isolados
mecA-positivas (12,07% e 16,67%, respectivamente) e perfis de resisténcia menos
amplos, embora o cluster 3 tenha mostrado resisténcia a penicilina. Apesar da clara
associacao entre o gene mecA e elevados niveis de resisténcia, a variabilidade entre
os perfis de resisténcia dos isolados mecA-positivos sugere a contribuicdo de outros
mecanismos de resisténcia, como presenca de outros genes de resisténcia,
especialmente nos clusters 1 e 3.

Uma das limitagdes deste estudo foi a dificuldade de obtencao de informagdes
precisas sobre o0 histérico de antibioticoterapia nos prontuarios. Além disso, 0 nimero
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reduzido de cées limita a generalizacdo dos resultados e a aplicagdo de critérios
humanos a patégenos de origem veterinaria nos testes de suscetibilidade
antimicrobiana, podendo néo refletir com preciséo a resisténcia clinica observada em
cées. Além disso, a realizagdo do estudo em um unico hospital veterinario, introduz

um viés geografico, restringindo a aplicabilidade dos resultados para outras regides.
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7. CONCLUSOES

S. pseudintermedius apresentou prevaléncia de 91,4% entre os isolados de
amostras de caes com piodermite.

Os antimicrobianos com as maiores taxas de resisténcia foram penicilina,
doxiciclina e sulfametoxazol-trimetoprima. Apesar disso, os beta-lactamicos, com
excegao da penicilina, mostraram-se ainda como alternativas empiricas viaveis para
o tratamento de piodermite canina.

O gene mecA foi detectado em 21,9% dos isolados de S. pseudintermedius.

A comparagao com os resultados obtidos em 2012 mostrou que mudanc¢as nas
praticas terapéuticas, como a priorizacao da terapia topica e a restricao do uso de
antimicrobianos sistémicos a casos graves, contribuiram para a reducdo da

prevaléncia de MRSP na mesma instituicao.
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APENDICE

Perfis de resisténcia antimicrobiana dos 96 isolados de S. pseudintermedius e presenca do gene mecA.

ANIMAL 1 2 3 4 5 6 3 9 10 1 12 13 14 15 16 17 20
ISOLADO alelclale|e]alslel als|clale]lc|ale]c| alelclale|c]alBlc| ale]c|ale|c| alr]c| alB|clale]c| ale|c] ale]c]AlB|c
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A, B e C: isolados. R: resistente. |: Intermediario. Branco: Sensivel. Penicilina (PEN), Oxacilina (OXA), Gentamicina
(GEN), Azitromicina (AZIl), Clindamicina (CLI), Doxiciclina (DOX), Enrofloxacina (ENR), Ciprofloxacina (CIP) e
sulfametoxazol-trimetoprima (SUL).
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