Pneumonia em Piton birmanesa (Python bivittatus) cativa: relato de caso
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Introducao

As doencas respiratorias sdo comuns em répteis e responsaveis por consideravel
morbidade e mortalidade em zooldgicos e criatorios""?. Existem trés importantes fatores
que estdo envolvidos no processo que pode levar o animal ao desenvolvimento da
pneumonia, sio eles o aparelho respiratério, a nutricio ¢ o ambiente®. O sistema
respiratorio relativamente simples dos répteis e a falta de um diafragma funcional os
tornam particularmente sensiveis as infec¢des respiratorias severas. Suas caracteristicas
pulmonares morfologicas e fisioldgicas tendem a favorecer a retengdo de secregdes
respiratérias e exsudatos nos tecidos do trato respiratério inferior™. Em serpentes, sdo
descritas doengas respiratorias causadas por parasitas, fungos e, principalmente, por
bacilos Gram-negativos'>". Este trabalho teve como objetivo relatar um caso de
pneumonia em uma Python bivittatus, popularmente conhecida como Piton birmanesa.

Relato de Caso

Uma serpente piton birmanesa (Python bivittatus), macho, com idade ndo informada,
oriunda de um zoologico particular foi encaminhada para necropsia apos vir a 6bito,
tendo apresentado anteriormente quadro clinico respiratdrio caracterizado por dispneia e
exsudato pelas narinas. Outras trés serpentes no mesmo criatorio apresentaram quadro
respiratorio, sendo isoladas para tratamento. Dessas que se encontravam isoladas, foi
coletado contetido do exsudato para exame microbiolégico, sendo identificado bactérias
Gram-negativas, Klebsiella sp. e Escherichia coli, ambos microrganismos isolados na
mesma amostra. O cadaver foi conservado congelado até o dia da realizagdo da necropsia,
em que foi realizado o descongelamento em temperatura ambiente. Macroscopicamente
havia secrecdo serosa em narinas e¢ cavidade oral. Na cavidade celomatica observou-se
conteudo gelatinoso, compativel com edema. O coragdo estava aumentado de volume e o
figado com evidenciagdo do padrao lobular. Na traqueia observou-se exsudato mucoso.
Nos pulmdes havia contetido caseoso amarelado, multifocal, acentuado, preenchendo
bronquios e faveolas (Fig. 1A). Foram evidenciadas alteragdes cadavéricas, como
embebic¢do biliar e embebi¢ao pela hemoglobina. Foram coletados fragmentos de 6rgaos e
armazenados em solu¢do de formol a 10% e processados rotineiramente para histologia,
com coloracdo de Hematoxilina e Eosina. Microscopicamente, alteragdes significativas
foram evidenciadas no pulmao, caracterizadas por presenca de material caseoso na luz
faveolar, de forma multifocal e acentuada, além de edema intrafaveolar (Fig. 1B). Debris
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celulares foram vistos na luz faveolar. Havia também moderada autdlise tissular. Diante
dos achados macroscopicos e microscopicos, o diagnostico foi de pneumonia heterofilica
com necrose caseosa, multifocal acentuada. Nao foi possivel realizar o cultivo e
isolamento do agente, porém, de acordo com as caracteristicas das lesdes e o que foi
encontrado em outras serpentes do mesmo criatorio, sugere-se provavel origem
bacteriana.

Figura 1 — Pneumonia em piton birmanesa (Python bivittatus). A) Pulmao, macroscopicamente observa-se
material caseoso amarelado preenchendo faveolas. B) Pulmao, microscopicamente observa-se material
caseoso caracterizado por massas amorfas eosinofilicas de debris celulares por vezes obliterando a luz
faveolar (seta), além de material eosinofilico homogéneo caracteristico edema (asterisco). H&E, Obj. 10x.

Discussao

Desde a década de 30, fala-se sobre a “sindrome do estresse”, caracterizada pelo conjunto
de sintomas e mudangas comportamentais do animal quando submetido a situa¢des que

alterem sua homeostasia®.

O sistema respiratorio de serpentes frequentemente pode ser afetado devido a trés
importantes fatores, sao eles: caracteristicas morfologicas do trato respiratorio, a nutri¢ao
e o ambiente'”. Vale salientar que manejos realizados incorretamente podem aumentar a
incidéncia de agentes patogénicos no ambiente”. Em zoologicos, serpentes de diferentes
espécies sao envolvidas em atividades interativas, como parte de programas de educacao
ambiental. Elas sdo expostas a diversos ambientes e interagem com o publico, o que pode
contribuir para o quadro de estresse mencionado.

Nas serpentes, a auséncia de um diafragma funcional e uma depura¢ao mucociliar pouco
desenvolvida facilita o desenvolvimento de espécies bacterianas no trato respiratorio
devido a retencdo de secrecdes respiratorias e exsudatos nos tecidos do trato respiratdrio
inferior"?. As pitons possuem uma grande capacidade de consumo de oxigénio, fazendo
que os sinais clinicos respiratorios sejam tardios®”. Essa caracteristica dificulta um
diagnostico precoce e a instituigdo de um tratamento adequado, como no presente relato.



As causas de pneumonia em serpentes sdo vastas, incluindo virus, fungos e bactérias.
As pneumonias bacterianas sdo as mais comuns em répteis, € podem ocorrer tanto como
doenca primaria ou como secundéria a septicemia, estomatite, pneumonia viral, doenca
respiratoria parasitaria, ou podem resultar de estomatites necroticas. As bactérias
Gram-Negativas foram identificadas como as principais causadoras de infecgdo
respiratdria em serpentes, sendo Pseudomonas, Klebsiella, Proteus e Salmonella as mais
relatadas, e Aeromonas e Mycoplasma ja foram relatadas. Neste caso ndo foi possivel
realizar a identificacdo do agente causal da pneumonia bacteriana®®?, porém, o achado
de infecgdo por bactérias Gram-negativas no mesmo criatdrio, sugere-se que estas sejam a
provavel causa.

Os principais sinais clinicos envolvem corrimento nasal seroso ou purulento, estertores
pulmonares, acimulo de secre¢des respiratorias na cavidade oral e geralmente estdo
associados a estomatite, em quadros mais agravados observa-se dispneia. No presente
relato, os sinais clinicos observados equiparam-se com os descritos na literatura"'?.

O diagnostico clinico de pneumonia deve ser baseado em sinais clinicos, historico de
terapia adotada, exame fisico, seguido por técnicas auxiliares para o diagnostico'". Para
um diagnostico definitivo de pneumonia bacteriana em répteis torna-se necessario uma
abordagem clinica com exame fisico, colheita de amostras apropriadas como lavado
traqueal para cultura e a realizacdo de exames radiologicos, que também podem ser uteis
durante a avaliaco de pacientes em resposta a terapia'>'.

Conclusao

Diante do exposto, o caso de pneumonia em Python bivittatus destaca a complexidade das
doengas respiratorias em répteis, especialmente quando estdo mantidas em cativeiro ou
quando sdo usadas para exposi¢ao publica. Fatores como manejo inadequado, estresse
ambiental e predisposi¢do bacteriana podem levar a infecgdes graves. As pneumonias
bacterianas, especialmente aquelas causadas por agentes Gram-negativos, representam
um desafio significativo para o diagnostico e tratamento. Por fim, ressalta-se a
necessidade continua de pesquisa e estudos para aprimorar o entendimento da etiologia,
prevengao e tratamento das doencas respiratorias em serpentes e outros répteis.
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