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RESUMO 
Leishmania spp. são um grupo de protozoários parasitos obrigatórios, aonde estão 
incluídas algumas espécies que são agentes etiológicos de importantes doenças 
conhecidas como leishmanioses. As leishmanioses constituem um grande problema 
de Saúde Pública em vários países tropicais e subtropicais, incluindo o Brasil. A 
forma clínica mais grave da doença, conhecida como leishmaniose visceral (LV), é 
causada pelo agente etiológico Leishmania (Leishmania) infantum, transmitida no 
Brasil por vetores do gênero Lutzomyia, e tendo o cão como o principal reservatório 
no ambiente urbano. Atualmente, está claro, que os gatos também podem ser 
infectados por parasita do gênero Leishmania, entretanto, a infecção geralmente 
ocorre sem manifestações clínicas, o que pode dificultar a obtenção de dados 
epidemiológicos da doença nessa espécie. Métodos moleculares e sorológicos vem 
sendo utilizados no diagnóstico da infecção nos felinos, contudo, os resultados ainda 
são muito diversos e difíceis de serem comparados. Desde a primeira evidência da 
transmissibilidade de L. (L.) infantum ao vetor flebotomíneo, a partir de gatos 
domésticos, por xenodiagnóstico, o gato passou a ser considerado um potencial 
reservatório da doença em regiões endêmicas de LV. Gatos naturalmente infectados 
e com sintomatologia sugestiva de leishmaniose felina (LF) como alterações 
dermatológicas, aumento de linfonodos e magreza foram capazes de transmitir L. 
(L.) infantum ao vetor Lutzomyia (Lutzomyia) longipalpis. Todavia, o real papel dessa 
espécie na cadeia epidemiológica da LV, ainda não é totalmente conhecido. 
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ABSTRACT 
Leishmania spp. are a group of obligatory parasitic protozoa, including some species 
that are etiologic agents of important diseases known as leishmaniases. 
Leishmaniases are a major Public Health problem in several tropical and subtropical 
countries, including Brazil. A more severe clinical form of the disease, known as 
visceral leishmaniasis (VL), is caused by the etiologic agent Leishmania 
(Leishmania) infantum, that is transmitted in Brazil by vectors of the genus Lutzomyia 
and has dogs as the main reservoir in the urban areas. It is now clear that cats can 
also be infected with parasites of the genus Leishmania, however, the infection 
usually occurs without clinical signs, which difficult to obtain epidemiological data 
about the disease in this species. Molecular and serological methods have been 
used in the diagnosis of feline infections; however, the results are still very diverse 
and make comparison difficult. Since the first evidence of L. (L.) infantum 
transmissibility to the phlebotomine vector from domestic cats, by xenodiagnosis, it 
has come to be considered a potential reservoir of the disease in VL endemic 
regions. Cats naturally infected and with clinical signs suggestive of feline 
leishmaniasis (FL), such as dermatological changes, enlarged lymph nodes and 
thinness, were able to transmit L. (L.) infantum to the vector Lutzomyia (Lutzomyia) 
longipalpis. However, the true role of this species in the epidemiological chain of VL 
is not yet fully understood. 
 
KEY WORDS: Cats, visceral leishmaniasis, Leishmania infantum 
 

1. INTRODUÇÃO 

As leishmanioses são doenças causadas por protozoários intracelulares do 

gênero Leishmania. Estes parasitos acometem os seres humanos e outras espécies 

de mamíferos domésticos e silvestres, com diferentes manifestações clínicas 

(ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DA SAÚDE [OMS], 2020). São usualmente transmitidos 

pela picada da fêmea infectada de dípteros flebotomíneos, que possuem ampla 

distribuição geográfica, incluindo áreas de mata, rurais, periurbanas e urbanas 

(NEVES, 2016). Ao realizar o repasto sanguíneo em um mamífero infectado, a 

fêmea de flebotomíneo adquire formas infectantes de Leishmania spp. que irão se 

multiplicar e colonizar seu trato digestivo. Normalmente, a fêmea de flebotomíneo 

necessita de um único repasto sanguíneo para a oviposição, entretanto, um segundo 

repasto pode ser necessário, situação que aumenta as chances de transmissão do 

parasito aos animais vertebrados e enfatiza sua primordial importância 

epidemiológica nos ciclos das leishmanioses (PIMENTA; SECUNDINO; BLANCO, 

2003). 

No entanto, outras formas de transmissão já foram descritas, tanto em 

humanos, através de transfusão sanguínea e transplante de órgãos, congênita, 
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compartilhamento de agulhas entre usuários de drogas e por acidentes em 

laboratórios (BURZA; CROFT; BOELAERT, 2018); quanto em cães, por meio de 

transfusão sanguínea, via transplacentária e sexual e pelo carrapato da espécie 

Riphicephalus sanguineus (OWENS et al., 2001; ROSYPAL et al., 2005; SILVA et 

al., 2009; VIOL et al., 2016). Além dos meios conhecidos, também foram descritos 

casos autóctones em regiões dos Estados Unidos e do Reino Unido onde não há o 

vetor biológico, mas que a forma de transmissão ainda não foi evidenciada (DAVAL 

et al., 2016).  

O cão é considerado o principal reservatório doméstico de Leishmania 

(Leishmania) infantum, com participação epidemiológica crucial no ciclo urbano da 

leishmaniose visceral (LV). Tal fato, é devido a alta taxa de registros da doença e 

pelo elevado grau de parasitismo encontrado na pele desses animais, quando 

comparado aos humanos (DEANE; DEANE, 1955). Além dos cães, outras espécies 

domésticas, como os bovinos (VIOTI et al., 2019), caprinos (ROHOUSOVA et al., 

2015), equinos (BENASSI et al., 2018) e felinos (OLIVEIRA et al., 2015; BENASSI et 

al., 2017), tem sido descritos como positivos à presença da infecção e/ou DNA de L. 

(L.) infantum.  

Até recentemente, os gatos domésticos eram considerados hospedeiros 

acidentais de Leishmania spp., no entanto, estudos tem demonstrado que 

provavelmente os felinos podem desempenhar um papel importante na 

epidemiologia das leishmanioses, em destaque para a LV. 

A leishmaniose felina (LF) é cada vez mais relatada em áreas endêmicas 

(MANCIANTI, 2004; COSTA et al., 2010) e ocasionalmente em áreas não endêmicas 

(PENNISI; PERSICHETTI, 2018), sendo naturalmente infectados pelas mesmas 

espécies de Leishmania que acometem os cães e humanos nas mesmas áreas 

geográficas (PENNISI et al., 2015). Embora haja cada vez mais evidências de que 

os gatos são reservatórios para o parasita, seu papel no ciclo epidemiológico da 

doença e em questões de saúde pública requer mais investigação (SILVEIRA-NETO 

et al., 2015). 
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2. REVISÃO DE LITERATURA 

 

2.1. EPIDEMIOLOGIA 

 

As leishmanioses atingem 98 países ao redor do mundo, com estimativa de 

700 mil a 1 milhão de novos casos e 26 a 65 mil mortes por ano (ALVAR et al., 2012; 

OMS, 2020). A L. (L.) infantum, do complexo Leishmania (Leishmania) donovani, é o 

agente etiológico da LV na África, Ásia, Europa e Américas, com regiões endêmicas 

que se estendem desde o Sul dos Estados Unidos ao Norte da Argentina, incluindo 

o Brasil (KUHLS et al, 2011; NEVES, 2016). 

Nas Américas, os vetores de L. (L.) infantum são dípteros flebotomíneos 

pertencentes à subfamília Phlebotominae e no caso da LV, ao gênero Lutzomyia, 

sendo a principal espécie transmissora no Brasil a Lutzomyia (Lutzomyia) 

longipalpis, juntamente com a espécie Lutzomyia (Lutzomyia) cruzi, no Mato Grosso 

(MISSAWA et al., 2011; NEVES, 2016). Essa espécie possui ampla distribuição 

geográfica, que vai desde áreas de mata e rurais, até áreas urbanas e periurbanas, 

estando sempre presente em regiões onde há casos de transmissão canina e/ou 

humana autóctone da doença (NEVES, 2016).  

 O primeiro relato de gato (Felis catus) infectado por Leishmania spp. ocorreu 

em 1912 na Argélia, onde o animal convivia com um cão e uma criança, ambos 

acometidos por LV. O diagnóstico ocorreu após sua morte, pelo registro de formas 

amastigotas de Leishmania spp. na medula óssea do felino (SERGENT; LOMBARD; 

QUILICHINI, 1912). Após essa primeira descrição, inúmeros outros casos foram 

reportados na literatura por todo o mundo, inclusive no Brasil. No país, o primeiro 

registro de LF, foi em um gato na zona do Aurá, estado do Pará, que apresentava 

ulcerações nas orelhas e no nariz e teve citologia positiva para Leishmania spp. 

(MELLO, 1940).  

Atualmente, a infecção por Leishmania spp. em gatos tem sido cada vez mais 

reportada na literatura (MANCIANTI, 2004; PENNISI, 2015; PENNISI et al., 2015; 

PENNISI; PERSICHETTI, 2018) e sete espécies de Leishmania já foram 

identificadas infectando esses animais: L. (L.) infantum, L. (Leishmania) mexicana, L. 

(Leishmania) venezuelensis, L. (Viannia) braziliensis, L. (Leishmania) amazonensis 

(PENNISI et al., 2015), L. (Leishmania) major e L. (Leishmania) tropica (PAŞA et al., 
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2015). Em cerca de 68% dos casos reportados, a infecção por L. (L.) infantum é a 

mais prevalente (ASFARAM; FAKHAR; TESHNIZI, 2019). 

Em diferentes áreas endêmicas, diversos estudos epidemiológicos sobre LF 

são descritos e o Brasil é responsável pelo maior número desses estudos 

(ASFARAM; FAKHAR; TESHNIZI, 2019). Em destaque para o primeiro caso 

autóctone de L. (L.) infantum em gato doméstico no município de Cotia, São Paulo 

(SAVANI et al., 2004).   

Desde o primeiro relato de Mello (1940) no estado do Pará, felinos positivos 

para Leishmania spp. vem sendo reportados em diversos inquéritos 

epidemiológicos, realizados através de métodos parasitológicos e/ou sorológicos 

e/ou moleculares, no Brasil, conforme a Figura 1 e Tabela 1. 

 

 
Nota: Mapa ilustrativo baseado em quarenta e dois artigos científicos e/ou tese acadêmica 
publicados entre 1940 e 2020, citados na Tabela 1. Mapa elaborado com o software QGIS 2.18 “Las 
Palmas” software (QGIS DEVELOPMENT TEAM, 2016), utilizando shapefiles de livre acesso do 
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística [IBGE] (2018). 

 
Figura 1. Felinos positivos para Leishmania spp. em inquéritos epidemiológicos 
realizados, através de métodos parasitológicos e/ou sorológicos e/ou moleculares, 
no Brasil e no estado de São Paulo. 
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Tabela 1. Inquéritos epidemiológicos em felinos reportados no Brasil. 

REFERÊNCIA ANO UF CIDADE ESPÉCIE 
CONDIÇÃO DE 

VIDA 
N DIAGNÓSTICO 

SINAIS 
CLÍNICOS 

SOROLOGIA PCR PARASITOLÓGICO 
ESPÉCIE DE 
Leishmania 

Mello (1940) 1940 PA Zona do Aurá Felis catus Domiciliado 1 Parasitológico Presente - - 100% Leishmania spp. 

Sherlock (1996) 1996 BA Jacobina Felis catus - 53 RIFI; Parasitológico Presente 0% - 1,88% Leishmania spp. 

Passos et al. (1996) 1996 MG Belo Horizonte Felis catus Domiciliado 1 PCR; Parasitológico Presente - 100% 100% 
Leishmania 
(Viannia) spp. 

Simões-Mattos et al. (2001) 2001 CE Fortaleza Felis catus Abrigo 84 ELISA - 10,70% - - 
Leishmania 
infantum 

Schubach et al. (2004) 2004 RJ Rio de Janeiro Felis catus Domiciliado 2 Parasitológico Presente - - 100% 
Leishmania 
braziliensis 

Savani et al. (2004) 2004 SP Cotia Felis catus Domiciliado 1 
RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Presente 100% 100% 100% 

Leishmania 
infantum 

Souza et al. (2005) 2005 MS 
Campo 
Grande 

Felis catus Domiciliado 1 Parasitológico Presente - - 100% 
Leishmania 
amazonensis 

Silva et al. (2008) 2008 RJ Rio de Janeiro Felis catus Domiciliado 8 RIFI; PCR Ausente 25% 25% - 
Leishmania 
infantum 

Souza et al. (2009) 2009 MS 
Ribas do Rio 
Pardo 

Felis catus Domiciliado 1 RIFI; Parasitológico Presente 100% - 100% 
Leishmania 
amazonensis 

Figueiredo et al. (2009) 2009 RJ Barra Mansa Felis catus Domiciliado 43 ELISA; RIFI Ausente 2,50% - - Leishmania spp. 

Bresciani et al. (2010) 2010 SP Araçatuba Felis catus Domiciliado 283 RIFI; Parasitológico Presente 0% - 0,70% Leishmania spp. 

Coelho et al. (2010) 2010 SP Araçatuba Felis catus Domiciliado 1 
ELISA; RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Presente 0% - 100% 100% 100% 

Leishmania 
infantum 

Costa et al. (2010) 2010 SP Araçatuba Felis catus Abrigo 200 
ELISA; 

Parasitológico 
Presente 11,50% - 4% Leishmania spp. 

Coelho et al. (2011a) 2011 SP Andradina Felis catus Domiciliado 52 PCR; Parasitológico Presente - 3,84% 5,76% 
Leishmania 
infantum 

Coelho et al. (2011b) 2011 SP Andradina Felis catus Domiciliado 70 ELISA; RIFI Ausente 4,20% - - Leishmania spp. 

Silveira-Neto et al. (2011) 2011 SP Araçatuba Felis catus Abrigo 113 ELISA - 23% - - Leishmania spp. 

Vides et al. (2011) 2011 SP Araçatuba Felis catus Abrigo 55 
ELISA; RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Presente 

10,9% - 
25,4% 

5,45% 18,20% 
Leishmania 
infantum 

Sobrinho et al. (2012) 2012 SP Araçatuba Felis catus Abrigo 302 
ELISA; RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Presente 

4,64% - 
12,91% 

1,65% 9,93% 
Leishmania 
infantum 

Morais et al. (2013) 2013 PE 
Igarassu; 
Passira, 

Felis catus Domiciliado 5 PCR; Ausente - 100% - 
Leishmania 
infantum 

Cardia et al. (2013) 2013 SP Araçatuba Felis catus Abrigo 386 RIFI - 0% - - Leishmania spp. 

Braga, Langoni e Lucheis 
(2014) 

2014 MS 
Campo 
Grande 

Felis catus Abrigo 100 
RIFI; PCR; 

Parasitológico 
- 30% 0% 0% Leishmania spp. 

Braga et al. (2014) 2014 MS 
Campo 
Grande 

Felis catus Domiciliado 50 RIFI; MAT Ausente 4% - - Leishmania spp. 

Sousa et al. (2014) 2014 MS 
Campo 
Grande 

Felis catus Abrigo/Domiciliado 151 RIFI - 6,60% - - 
Leishmania 
infantum 

Silva et al. (2014) 2014 PE Petrolina Felis catus Abrigo/Domiciliado 153 ELISA Presente 3,90% - - 
Leishmania 
infantum 

Costa et al. (2014) 2014 RN Natal Felis catus - 52 RIFI; Parasitológico - 3,80% - 0% 
Leishmania 
infantum 

Oliveira G. et al. (2015) 2015 PA Belém Felis catus Domiciliado 443 DAT; RIFI - 
4,06% - 
5,64% 

- - Leishmania spp. 
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Oliveira T. et al. (2015) 2015 SP 
Ilha Solteira; 
Pirassununga 

Felis catus Abrigo 52 PCR Ausente - 
13,50

% 
- Leishmania spp. 

Figueiredo et al. (2016) 2016 RJ Rio de Janeiro Felis catus Domiciliado 34 
RIFI; ELISA; 

Parasitológico 
Presente 

14,7% - 
20,6% 

- 8,82% 
Leishmania 
braziliensis 

Metzord et al. (2017) 2017 MS 
Campo 
Grande 

Felis catus Abrigo/Domiciliado 100 PCR; Parasitológico Presente - 6% 4% 
Leishmania 
infantum 

Poffo et al. (2017) 2017 MT Cuiabá Felis catus Domiciliado 88 PCR Presente - 0% - - 

Mendonça et al. (2017) 2017 PI Teresina Felis catus Domiciliado 83 
ELISA; PCR; 
Parasitológico 

Presente 4% 4% 4% 
Leishmania 
infantum 

Alves-Martin et al. (2017) 2017 SP Ilha Solteira Felis catus Abrigo 55 
ELISA; RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Presente 

21,6% - 
72,5% 

9,10% 16,40% Leishmania spp. 

Benassi et al. (2017) 2017 SP Pirassununga Felis catus Abrigo/Domiciliado 108 PCR Ausente - 1,85% - 
Leishmania 
infantum 

Coura et al. (2018) 2018 MG Belo Horizonte Felis catus Abrigo 100 
RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Ausente 54% 0% 0% Leishmania spp. 

Matos et al. (2018) 2018 PR 
Londrina; 
Telêmaco 
Borba 

Felis catus Abrigo/Domiciliado 679 ELISA; RIFI - 
15,8% - 
43,4% 

- - 
Leishmania spp. 
. 

Marcondes et al. (2018) 2018 SP Araçatuba Felis catus Abrigo/Domiciliado 90 PCR; Parasitológico Presente - 
55,50

% 
55,50% 

Leishmania 
infantum 

Rocha et al. (2019) 2019 MA São Luís Felis catus Domiciliado 105 RIFI; PCR Presente 30,48% 8,60% - 
Leishmania 
infantum 

Headley et al. (2019) 2019 MT Cuiabá Felis catus Domiciliado 2 Parasitológico Presente - - 100% Leishmania spp. 

Bezerra et al. (2019) 2019 RN Mossoró Felis catus Domiciliado 91 RIFI; PCR Presente 15,38% 0% - Leishmania spp. 

Pedrassani et al. (2019) 2019 SC Canoinhas Felis catus Domiciliado 30 
RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Ausente 6,60% 0% 0% Leishmania spp. 

Silva (2019) 2019 SP Ilha Solteira Felis catus Abrigo 166 
ELISA; RIFI; PCR; 

Parasitológico 
Presente 

15,06% - 
53,61% 

3,61% 2,41% 
Leishmania 
infantum 

Leonel et al. (2020) 2020 SP Ilha Solteira Felis catus Abrigo 94 ELISA; RIFI; PCR - 
29,8% - 
32,0% 

0% - Leishmania spp. 
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2.2. SINAIS CLÍNICOS 

 

Assim como ocorre na leishmaniose visceral canina (LVC), os gatos 

infectados por L. (L.) infantum podem não apresentar sinais clínicos da doença 

durante anos ou mesmo durante toda a vida (CHATZIS et al., 2014; PENNISI et al., 

2015). Contudo, quando esses ocorrem, são geralmente sinais cutâneos, que 

incluem alopecia, lesões nodulares ou ulceradas na pele e mucosas, mais 

frequentemente localizadas na cabeça (pálpebras, nariz e lábios), ou nas partes 

distais dos membros; e/ou sistêmicos, com aumento de linfonodos; lesões oculares 

(principalmente uveíte), e síndrome gengivoestomatite crônica felina (MANCIANTI, 

2004; PENNISI et al., 2015). Além disso, podem apresentar o envolvimento do 

sistema linfático e do sangue, possibilitando a disseminação do parasita para outros 

órgãos (MANCIATI, 2004). A LV felina pode ser promovida por coinfecções 

imunossupressoras, como, FIV (Feline Immunodeficiency Virus) e FeLV (Feline 

Leukemia Virus), que prejudicam a resposta imune celular e podem permitir a 

multiplicação ativa do parasita e a sua disseminação visceral (GREVOT et al., 2005).  

Recentemente, em um inquérito epidemiológico realizado no município de Ilha 

Solteira, São Paulo, Brasil, área endêmica de leishmaniose cutânea (LC) e LV, Silva 

(2019) avaliou 166 gatos em dois abrigos de animais do município. Destes, 15,06% 

(25/166) apresentaram anticorpos anti-L. (L.) infantum pelo ensaio de 

imunoabsorção enzimática indireto (ELISA) e 53,61% (89/166) pela reação de 

imunofluorescência indireta (RIFI), e 12,04% (20/166) foram positivos para ambos os 

testes. No mesmo estudo, exames moleculares detectaram o DNA de Leishmania 

spp. no sangue em seis animais (6/166) pela reação em cadeia pela polimerase 

(PCR) convencional e pela PCR em tempo real (SILVA, 2019) e o sequenciamento 

das amostras mostrou 100% de identidade com L. (L.) infantum (SILVA, 2019). Os 

seis gatos positivos para L. (L.) infantum apresentavam múltiplos sinais clínicos 

sugestivos de LF, como: emagrecimento (escore corporal 1) (100%, 6/6); alterações 

cutâneas (pápulas, nódulos, úlceras, eritema, alopecia) no corpo e lesões com 

envolvimento cefálico (face, plano nasal e pavilhão auricular) (83,3%, 5/6); 

linfadenomegalia (40%, 2/6); e um animal apresentava conjuntivite (16,67% 1/6) 

(Figura 2) (SILVA, 2019). 

As alterações dérmicas e aumento dos linfonodos são os sinais clínicos mais 

frequentes da leishmaniose em gatos, independentemente da espécie de 
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Leishmania envolvida na infecção (PENNISI et al., 2015; SILVEIRA NETO et al., 

2015). Além disso, a cabeça, em particular, o pavilhão auricular e o focinho, são as 

áreas mais afetadas, presumivelmente devido à habilidade dos flebotomíneos em 

picar áreas com poucos pelos (SIMÕES-MATTOS et al., 2004; SILVEIRA NETO et 

al., 2015). 

 

 
Fonte: (SILVA, 2019). 

 
Figura 2. Alterações físico-clínicas em gatos naturalmente infectados por L. (L.) 
infantum. A: alopecia na face e corpo com eritema e crostas; B: linfonodo 
aumentado no qual amastigotas do parasita foram identificadas; C: área de alopecia, 
eritematosa e circular; D: o mesmo animal com lesões no focinho; E: lesões de pele 
(ulcerações expostas); F: conjuntivite; G: alopecia e ulceração crostosa na base do 
pavilhão direito H: o mesmo animal, demonstrando alopecias no rosto e no corpo. 
Ilha Solteira, São Paulo, 2019. 
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Quanto às manifestações sistêmicas, Basso et al. (2016) relataram redução 

de plaquetas em um gato com sinais clínicos de LF causada por L. (L.) infantum. Na 

LVC, a trombocitopenia é um sinal típico e pode estar associada ao estágio clínico 

da doença e à presença de anticorpos anti-plaquetários IgM e IgG nos cães 

(TERRAZZANO et al., 2006; BRAZ et al., 2015). Em seu trabalho, Silva (2019) ao 

comparar um grupo de 6 gatos com LF causada por L. (L.) infantum com outro grupo 

de 6 gatos sabidamente saudáveis e negativos para a infecção, observou uma 

redução do número médio de plaquetas, fora do intervalo de referência para a 

espécie. Além disso, essa redução foi significativa no grupo dos gatos infectados, 

quando comparado à média do número de plaquetas dos não infectados. Nenhum 

dos 12 animais amostrados pelo autor apresentava coinfecções por FIV e/ou FeLV. 

Da mesma forma, no mesmo estudo, os gatos infectados apresentaram um aumento 

significativo na concentração de proteína total, com baixa albumina, todos fora do 

intervalo de referência para a espécie. A hiperproteinemia é comumente observada 

em cães com LVC devido à alta produção de anticorpos (principalmente IgG anti-

Leishmania), que associada à hipoalbuminemia, consistem em um bom indicador da 

doença em cães residentes de áreas endêmicas (MONTARGIL et al., 2018).  

Naturalmente, os felinos se mostram mais resistentes às infecções por L. (L.) 

infantum em relação aos cães que vivem na mesma área, uma vez que a 

prevalência de infecção na população felina é menor que a encontrada nos cães e 

geralmente, os gatos manifestam sinais clínicos mais brandos (PENNISI et al., 

2015), fato também observado por Silva (2019). Entretanto, alguns autores 

acreditam que gatos são subdiagnosticados devido à grande variedade de sinais 

clínicos e por serem achados clínicos inespecíficos que podem ser confundidos com 

outras doenças, tais como FeLV, FIV, histoplasmose e esporotricose (PENNISI et 

al., 2015). 

Mancianti (2004) explica que essa resistência se deve mais aos fatores 

genéticos dos próprios felinos, do que a uma resposta imune mediada por célula. No 

entanto, vale ressaltar que o desequilíbrio de citocinas mediadas por Th1 / Th2 e 

Tc1 / Tc2 tem importância patogênica presente em várias doenças (OHTA et al., 

2004). No trabalho de Silva (2019), houve um aumento significativo de linfócitos T 

CD4+ e ausência de uma expressão ativa de Linfócitos T CD8+ em gatos com LF 

por L. (L.) infantum, quando comparado aos gatos não infectados, o que sugere a 

participação do sistema imune mediado por células CD4+ na progressão da doença. 
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No mesmo estudo, o aumento significativo dos isotipos IgA, IgG e IgM em felinos 

doentes em relação ao grupo controle indicam a participação da resposta imune 

humoral na LF. 

 

2.3. DIAGNÓSTICO 

 

Em relação ao diagnóstico, não há, para a LF, testes diagnósticos 

considerados oficiais, ou padrão-ouro, que permitiriam mensurar adequadamente o 

valor destes através de cálculos de concordância e indicadores epidemiológicos 

(LOPES et al., 2017). Segundo Pennisi e Persichetti (2018), os resultados dos testes 

sorológicos e moleculares obtidos ao mesmo tempo para o diagnóstico da infecção 

por Leishmania spp. em gatos podem ser discrepantes, devido aos diferentes 

desempenhos (sensibilidade e especificidade) entre eles. A sensibilidade de cada 

técnica pode variar ao longo da doença e entre indivíduos (GRIMALDI-JUNIOR et 

al., 2012); portanto, uma combinação de testes sorológicos e moleculares pode ser 

necessária para um diagnóstico mais preciso da infecção/doença (SILVEIRA-NETO 

et al. 2015).  

Vários levantamentos epidemiológicos têm usado técnicas moleculares para 

detectar o DNA de Leishmania spp. em gatos (PENNISI et al. 2015). Em cães, sabe-

se que a PCR do sangue não é a melhor escolha para o diagnóstico da LVC 

(REALE et al. 1999). Isso pode ser verdade para as amostras de sangue dos felinos, 

contudo, isso ainda não está claro e não há consenso sobre a melhor amostra 

biológica para detecção molecular de DNA de Leishmania spp. em gatos (LEONEL 

et al. 2020).  

Vários estudos epidemiológicos seccionais demonstram a presença de 

anticorpos anti-Leishmania spp. em gatos por diferentes métodos sorológicos 

(PENNISI et al., 2015; PENNISI, 2015; PERSICHETTI et al., 2017). Sendo a RIFI o 

teste mais comumente utilizado (ASFARAM; FAKHAR; TESHNIZI, 2019). Embora a 

sensibilidade e a especificidade desses métodos em gatos raramente tenham sido 

avaliadas (PERSICHETTI et al., 2017), a RIFI e o ELISA mostraram-se ferramentas 

valiosas para o diagnóstico da infecção por Leishmania spp. em gatos (CHATZIS et 

al., 2014; PERSICHETTI et al., 2017). De fato, Leonel et al. (2020), detectaram uma 

alta soroprevalência para Leishmania spp. em gatos de abrigos em área endêmica 

para LT e LV no Brasil. Entretanto, é importante ponderar, que apesar de vários 
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estudos de soroprevalência utilizarem antígeno bruto de L. infantum para os ensaios 

de RIFI e ELISA, até o momento, apenas a reatividade cruzada com Toxoplasma 

gondii parece ter sido descartada (MIGLIAZZO et al., 2015; PENNISI et al., 2015; 

PERSICHETTI et al., 2017). Portanto, reações cruzadas com Trypanosoma spp. ou 

outras espécies de Leishmania podem ocorrer (PENNISI et al., 2015; SOARES; 

DUARTE; SOUSA, 2016; PERSICHETTI et al., 2017).  

 

2.4. XENODIAGNÓSTICO 

 

Desde a primeira evidência da transmissibilidade de L. (L.) infantum de um 

gato doméstico para flebotomíneos através de xenodiagnóstico na Itália (MAROLLI 

et al., 2007), bem como no Brasil (SILVA et al., 2010), o gato passou a ser 

considerado um potencial reservatório de LV em zonas endêmicas. Recentemente, 

Mendonça et al. (2020) publicaram um trabalho de xenodiagnóstico com 12 gatos 

infectados por L. (L.) infantum, dos quais 8 animais (66,67%) transmitiram o parasito 

ao vetor. Todos os gatos que transmitiram apresentavam sinais clínicos, sendo o 

aumento de linfonodos, alopecia e lesões de pele os sinais mais frequentes nos 

gatos infecciosos. Já Dantas-Silva (2019), ao realizar o xenodiagnóstico em 5 gatos 

domésticos infectados por L. (L.) infantum e com sinais clínicos característicos da 

LF, não observou formas flageladas nas fêmeas examinadas em nenhuma das duas 

réplicas do protocolo de xenodiagnóstico. Apesar de observar uma taxa de 

ingurgitamento de 100% das fêmeas que se alimentaram em cada gato. 

No Brasil, dentre as pesquisas que investigam os hábitos alimentares de 

flebotomíneos através de métodos sorológicos, não foi demonstrado repasto 

sanguíneo de fêmeas de Lu. (Lu.) longipalpis em gatos no perídomicílio (DIAS; 

LOROSA; REBELO, 2003). Por técnicas moleculares, as fontes de repasto 

sanguíneo de flebotomíneos mais comumente encontrados são as galinhas, cães, 

ratos domésticos e os humanos (CARVALHO et al., 2017). Por sua vez, o DNA de 

gato foi encontrado em interior do intestino de fêmeas de Phlebotomus perniciosus 

na Espanha, pela amplificação do citocromo B do felino (GONZÁLEZ et al., 2015). 

Em trabalho similar, realizado em área endêmica para LT e LV no estado de São 

Paulo, Brasil, Leonel (2019) não encontrou DNA de gato nas amostras intestinais de 

fêmeas de Lu. (Lu.) longipalpis e Nyssomyia whitmani (vetor de LT), capturadas em 
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abundância em um abrigo de animais, aonde vivem uma população de 

aproximadamente 300 felinos.  

Enquanto o foco atual dos estudos de xenodiagnósticos realizados em cães é 

identificar as diferenças entre animais que são realmente infecciosos aos vetores, 

com comparações entre inúmeras situações diferentes, como a presença ou 

ausência de sinais clínicos; parasitemia no sangue, na pele e em outros tecidos ou 

técnicas diagnósticas, em gatos estes estudos ainda são incipientes (RIBEIRO et al., 

2008; BORJA et al., 2016; MENDONÇA et al., 2017). No estudo de Mendonça et al. 

(2020) foi observado que os gatos infecciosos aos flebotomíneos apresentavam 

sinais clínicos característicos da doença e eram positivos pela citologia de medula 

óssea.  

 

3. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

As pesquisas recentes mostram que os gatos domésticos sofrem com a infecção por 

diferentes espécies de Leishmania spp., dentre elas L. (L.) infantum, agente 

etiológico da LV. Uma vez que sofrem com a doença clínica causada por esse 

parasito e podem transmitir o parasita aos vetores competentes, os gatos não só 

não são apenas hospedeiros acidentais, como podem fazer parte da cadeia de 

transmissão do agente. O diagnóstico da infecção nessa espécie pode ser feito por 

técnicas parasitológicas, sorológicas e moleculares, mas o ideal é a combinação de 

mais de uma forma de diagnóstico, para uma maior acurácia. 
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